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къ  ВОПРОСУ 

I  о  ІІАГНОСТИЧЕСКОМЪ  ЗНАЧЕНІИ 

I       тст!ішіт  жівотяыхъ 

БОЛОТНОЙ  ЛИХОРАДКИ. 


ДИССЕРТАЦІЯ 

НА  СТЕПЕНЬ  ДОКТОРА  МЕДИЦИНЫ 

І^авіріііла  ТИТОВА.  і^Уі»  Э2і^І 


Изъ  кабинета  клиническаго  профессора  М.  И.  Афанасьев^  при 
Николаевскомъ  воееномъ  госпиталѣ. 


Цензорами  диссертаціи  по  порученію  Конференціи  были 
профессоры:  Э.  К.  Брандтъ,  А.  Ѳ.  Баталинъ  и  приватъ- 
доцентъ,  клиническій  профессоръ  М.  И.  Афанасьевъ. 


С.-ПЕТЕРБѴРГЪ. 

^Типо-Литографія  Мѣсника  и  Римана.  Бассейная  ул.,  48. 

1890- 


Докторскую  диссертацію  лекаря  Гавріила  Титова,  подъ 
заглавіемъ:  « Еъ  вопросу  о  дгагтстическомъ  значенги  про- 
стѣйшихъ  животныхъ  болотной  лихорадки^  печатать 
разрѣшается  съ  тѣмъ^  чтобы,  по  отпечатаніи  оноп^  было  пред- 
ставлено въ  Конференцію  Императорской  Военно-Медпцинской 
Академіи  500  экземпляровъ  ея. 


Ученый  Секретарь  Насиловъ. 


Не  смотря  на  десятилѣтнюю  почти  давность  осно- 
шаннаго  Іаѵегап'омъ  ученія  о  Ііаетаіогоа  маляріи,  это 
ученіе  только  сравнительно  въ  недавнее  время  стало 
получать  право  гражданства.  Причина  этого  заключается, 
во  первыхъ,  въ  томъ,  что  труды  1аѵегап'а  по  малярій- 
ной  инфекціи  со  времени  своего  появленія  не  пользо- 
валась довѣріемъ  въ  теченіи  нѣсколькихъ  лѣтъ.  Вотъ 
что  по  этому  поводу  говоритъ  ЗІегпЬегд:  «^е  пе  риіз 
(Іоиіег  ^ие  Іез  согрз  (іесгііз  раг  Ьаѵегап  (1аіі8  1е  8ап2;  ііев 
ра1ис1ідие8  воіепі  (іе  ѵгаіз  рагайНев....  8і  сеіа  аггіѵе  а  ёіге 
йётоиігё,  се  зега  иіі  поііѵеі  ехешріе  (іе  се  Ыі  с^и'оп  аітіѵе 
8оиѵеиІ  а  1а  ѵёгііё  а  ігаѵеі\ч  іше  8ёгіе  Л'еггеигз,  еі  дие  Іев 
(Іёсоиѵегіез  ехасіез  зопі  (|ііеЦиеГоІ8  ассііеі11іе8  аѵес  іш  зсеріі- 
^сІ8те  аЬ8иіч1е  рагсе  ^и'еИе8  пе  сасігепі;  ра8  аѵес  Іев  ісіёез  гесііе8, 
реікіапі  дие  Іез  р8еіі(1о-(іёсоиѵегІе8  ^иі  8'ассог(1еп1;  аѵес  1е8 
оріиіоп8  соигапіе8  8опі  ассеріёев  (1е  іои8,  Ьіеп  ^^^'е11е8  геровепі 
8иг  иіі  ігё8  реііі  потЬге  (Іе  ргеііѵез».  Вторая  причина 
упомянутаго  недовѣрія  былъ  открытый  въ  1879  году 
КІеЬ8*омъ  и  Тоттазі-Сгисіеіі  бациллъ,  считавшійся  нѣко- 
торыми  также  причиною  маляріи  почти  вплоть  до  на- 
стоящаго  времени..  Затѣмъ  МагсМаіаѵа  и  СеІІі,  описавши 
лодробно  въ  1885  г.  первую  амебоидную  фазу  развитія 
малярійнаго  паразита,  уже  описанную,  хотя  не  полно 
и  не  точно,  Ьауегап'омъ,  также  способствовали  пута- 
ницѣ,  ибо  выдавали  эту  молодую  стадію  за  вновь  откры- 
таго  ими  паразита.  Наконецъ  Моззо  опубликованіемъ 


Аппаіез  Ле  Гіизѣііиі  Разѣеііг  1887  г.  стр.  280. 
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своихъ  работъ  въ  1887  г.  могъ  также  тормозить  ученіе 
Іаѵегап'а,  доказывая,  что  можно  вызвать  въ  красныхъ 
шарикахъ  крови  такія  же  измѣненія,  какія  наблюдаются  I 
при  малярш.  И  вотъ  благодаря,  можетъ  быть,  всѣмъ 
вышеприведеннымъ  причинамъ,  К.  Френкель  въ  своемъ 
трудѣ,  «Основы  бактеріологіи)),  вышедшемъ  въ  Берлинѣ| 

2-  мъ  изданіемъ  въ  1887  г.,  все  еще  продолжаетъ  отно- 
ситься скептически  къ  гемоплазмодіямъ  маляріи.  ' 

У  насъ  въ  Россіи  вопросъ  о  Ьаетаіогоа  маляріи  былъ 
затронутъ  впервые  въ  1887  г.  проф.  Мечниковымъ,  *)  | 
который  констатировалъ  этихъ  паразитовъ  въ  органахъ 
двухъ  англійскихъ  матросовъ,  умершихъ  въ  Одесской 
городской  больнипѣ  отъ  злокачественной  перемежной 
лихорадки.  Затѣмъ  д-ръ  Хенцинскій  въ  Одессѣ  нап?елъ 
гемоплазмодіи  въ  крови  15-ти  больныхъ  маляріей;  пред- 
варительное сообщеніе  объ  этомъ  онъ  сдѣлалъ  въ  Сепи 
гаШаЫ  /иг  Васіеггоіодге  1888  г.  №  15.  Болѣе  подроб- 
ное изслѣдованіе  его  о  малярійныхъ  паразитахъ  мы 
встрѣчаемъ  въ  его  диссертаціи  «Къ  ученію  о  микроор- 
ганизмахъ  маляріи»   1889  г.  Наконецъ  д-ръ  Сахаровъ 

3-  го  Октября  1888  г.  первый  на  Кавказѣ,  демонстри- 
ровалъ  въ  засѣданіи  Ими.  Кавказскаго  медицинскаго 
общества  въ  Тифлисѣ  препараты  малярійныхъ  парази- 
товъ. 

Такимъ  образомъ,  не  смотря  на  не  малое  число  лихо- 
радочныхъ  мѣстностей  въ  Россіи,  изслѣдованій  о  маля- 
рійныхъ  паразитахъ  у  насъ  въ  Россіи  мало,  и  эти  из- 
слѣдованія  начались  сравнительно  недавно. 

Извѣстно,  что  Петербургъ  почти  не  принадлежитъ 
къ  числу  лихорадочныхъ  мѣстностей,  и  случаи  маляріи 
въ  немъ  могутъ  быть  только  заносные;  т.  е.  можно  встрѣ- 


*)  Русская  медицина  1887  г.  №  12. 

Протоколъ  засѣданія  Императорскаго  Кавказскаго  Медицинскаго 
Общества  1888  г.  стр.  147. 
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чать  малярійныхъ  субъектовъ,  заразившихся  гдѣ  нибудь 
въ  другихъ  лихорадочныхъ  мѣстностяхъ  и  получившихъ 
рецидивы  здѣсь  въ  Петербургѣ.  Не  смотря,  однако,  на 
вытекающее  отсюда  обстоятельство,  что  изслѣдованіе 
маляріи  въ  Петербургѣ  представляется  дѣломъ  неблаго- 
дарнымъ,  я  всетаки  рѣшился  взяться  за  подобнаго  рода 
изслѣдованія  въ  виду  слѣдующаго:  при  обиліи  распо- 
ложенныхъ  въ  Петербургѣ  войскъ,  нижніе  чины  которыхъ 
прибываютъ  сюда  изъ  различныхъ  мѣстностей  (въ  томъ 
числѣ  и  изъ  лихорадочныхъ),  достаточное  количество 
наблюденій  я  надѣялся  найдти  въ  госпиталяхъ  и  въ 
самыхъ  частяхъ  войскъ.  Съ  другой  же  стороны  было 
желательно  узнать,  не  представляетъ-ли  малярійный  па- 
разитъ  въ  своемъ  развитіи  какихъ  либо  особенностей, 
культивируясь  въ  организмѣ  человѣка  здѣсь  на  сѣверѣ, 
въ  отличіе  отъ  паразитовъ,  развивающихся  въ  крови  ма- 
ляриковъ  въ  южныхъ  климатахъ,  къ  которымъ  и  отно- 
сятся почти  всѣ  произведенныя  до  сихъ  поръ  наблю- 
денія. 

Свои  изслѣдованія  я  производилъ  въ  Николаевскомъ 
военномъ  госпиталѣ  съ  половины  Апрѣля  прошлаго 
1889  г.  Всѣхъ  случаевъ  истинной  маляріи  мнѣ  при- 
щлось  наблюдать  только  12.  Такое  малое,  и  далеко  не 
оправдавшее  надеждъ,  число  малярійныхъ  больныхъ  за- 
висѣло  отъ  нѣсколькихъ  причинъ.  Во  первыхъ,  больныхъ 
I  въ  госпиталѣ,  вообще,  было  мало  сравнительно  съ  прош- 
лыми годами;  соотвѣтственно  этому  и  малярійныхъ  боль- 
ныхъ также  было  5іало.  Но  и  при  такой  малочислен- 
ности больныхъ  перемежною  лихорадкою  нѣкоторыхъ 
изъ  нихъ  я  не  могъ  получить  для  своихъ  наблюденій 
по  обстоятельствамъ,  отъ  меня  не  зависящимъ.  Затѣмъ 
нѣкоторые  малярики,  поступившіе  изъ  своихъ  частей 
войскъ,  въ  госпиталѣ  переставали  совсѣмъ  лихорадить 
почти  со  дня  поступленія  ихъ  въ  послѣдній,  такъ  какь 


при  околодкахъ  приняли  уже  не  одпнъ  десятокъ  грань 
хпнына.  Наконецъ  мои  попытки  отыскивать  маляріпныхъ 
больныхъ  въ  самыхъ  частяхъ  вопекъ  и  въ  Красносель- 
скомъ  госпиталѣ  во  время  лагернаго  сбора  также  всѣ 
кончились  неудачей. 


Прежде  чѣмъ  перейти  къ  своимъ  собственнымъ  пзслѣдо- 
ваніямъ,  я  считаю  нужнымъ  привести  сначала  литературный 
очеркъ  по  интересующему  насъ  теперь  вопросу. 

Мысль  объ  организованномъ  началѣ,  производящеімъ  болот- 
ную лихорадку,  не  была  чуждапдревншіъ.  Ту  правильную  точку 

I  зрѣнія  на  причину  маляріп,  установленную  только  недавно  съ  по- 
мощью усовершенствованныхъ  приборовъ  и  накопившихся  свѣ- 
дѣній,  мы  встрѣчаемъ  уже  въ  сочиненіяхъ  древнихъ  римскпхъ 
писателей.  Такь  СоІитеІІа  Ѵаггоп  и  друг,  принимали  за  при- 
чину маляріп  невидпмыхъ  по  своей  малой  величпнѣ  живот- 
ныхъ,  поднимающихся  изъ  болотъ  вмѣстѣ  съ  ихъ  испареніями 
и  проникающихъ  чрезъ  дыхательные  пути  въ  организмъ  че- 
ловѣка.  Въ  ХА^П  столѣтіи  Іапсізі,  Ѵаіізпегіиз  и  друг,  также 
проповѣдывали  это  ученіе.  Іапсізі  въ  началѣ  прошлаго  сто- 
лѣтія  сдѣлалъ  даже  попытку  доказать  экспериментально  при- 

'  сутствіе  въ  воздухѣ  малярійной  мѣстности  «одушевленныхъ 
испареній  болотъ»  {€;^1иѵга  титана),  служащпхъ,  по  его  мнѣ- 
нію,  причиною  маляріи  паравнѣ  съ  «неодушевленными  исиа- 

I  реніями  болотъ».  Затѣмъ,  во  2-й  половинѣ  настоящаго  сто- 
лѣтія  послѣ  извѣстныхъ  открытій  Разіеиг  а  ученіе  о  маля- 

I  рійной  инфекціп  вступило  на  иочву  уже  разлпчнаго  рода  ми- 
кробовъ. 

Между  послѣдними  нужно  отмѣтить  ЬасіИиз  таіагіае,  най- 
денный КІеЬзЪыъ  и  Тоттазі  Сгийеіі. 


Руководство  къ  частной  патологіп  п  терапіи  подъ  ред.  Циммсена 
томъ  П,  стр.  7.  Также  диссертація  Хенцинскаго  «Къ  ученію  о  микро- 
организмахъ  маляріи»  1889  г.,  стр.  5. 


Хотя  упомянутый  сейчасъ  ЬасШи8  таіагіае  потерялъ  те-  | 
перь  почти  все  свое  значееіе,  но,  въ  виду  связи  его  съ  псторп-  > 
ческимъ  ходомъ  учепія  о  паразптахъ  перемежноп  лпхорадки,  | 
не  будетъ  лишнпмъ,  если  я  сообщу  о  немъ  нѣкоторыя  свѣ- 

ДѢНІЯ   ^).  : 

Въ  1879  г.  Кіесіз  п  Т.  Сгисіеіі  подвергли  бактеріологиче- 
скому  изслѣдованію  землю  малярійной  мѣстности  (Римская 
Кампанія).  Земляныя  пробы  подвергались  ими  очпсткѣ  такимъ 
образомъ,  что  септическое  дѣйствіе  ихъ  совершенно  устраня- 
лось, и  впрыснутыя  затѣмъ  подкожно  кролпкамъ  пробы  про- 
изводили только  лихорадку  съ  перемежающимся  типомъ.  Въ 
культурѣ,  полученной  пзъ  ила  одного  прибрежнаго  латинскаго 
озера,  образовались  иалочки,  которыя  дѣлились  и  разроста- 
лись  въ  длинныя  нптп.  Въ  палоцрахъ  этихъ  на  4-й  день 
начиналось  образованіе  споръ.  Точно  такія  же  формы  пол)^- 
чались  изъ  брюшной  полости  кролика,  которому  было  сдѣлано 
подкожное  впрыскиваніе.  У  умершихъ  или  убптыхъ  иноку- 
лированныхъ  животныхъ  опухоль  селезенкп  достигала  значп- 
тельныхъ  размѣровъ:  наблюдалось  у  нпхъ  и  образованіе  чер- 
наго  пигмента  въ  селезенкѣ  и  печени.  Случались  такія  лп- 
хорадки, которыя  имѣли  характеръ  регпісіозае,  когда  темпе- 
ратура уже  на  2-й  день  послѣ  впрыскпванія  переходила  съ 
39,5  на  41,5,  а  смерть  наступала  на  3-й  день  при  спльномъ 
пониженіи  температуры.  Нити  со  спорами  и  безъ  споръ  были 
находимы  въ  костномъ  мозгу  и  въ  нарывѣ  на  мѣстѣ  пнфек- 
ціи.  Изслѣдовапіе  крови  п  органовъ  людей,  умершихъ  отъ  ма- 
ляріи,  показывало  существовапіе  тѣхъ  же  самыхъ  бактеріаль- 
ныхъ  формъ,  которыя  были  получены  Т.  Сгисіеіі  и  КІеЬз  омъ 
въ  культурахъ  и  исиробованы  на  животныхъ.  Этотъ  специ- 
фическШ  грибокъ  маляріи  Т.  Сгисіеіі  и  КІеЬз  назвали  Васіі- 


Заимствованныя  мною  пзъ  статьи  А.  Шалашникова  Изслѣдова- 
нія  надъ  кровопаразнтизмомъ  холоднокровяыхъ  н  теплокровныхъ  живот- 
ныхъ. ІІ>,  1888  года.  {Отдѣльный  оштискъ  пзъ  Сборника  Трудовъ 
Харъковскаго  Ветеринарнаго  Института). 
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!и8  таіагіае.  Находя  его  въ  воздухѣ  и  почвѣ  малярійныхъ 
мѣстностей,  а  также  въ  крови  и  органахъ  людей  умершихъ 
отъ  маляріи,  упомянутые  авторы  считаютъ  его  за  главную 
причину  ма.іярійныхъ  заболѣваній. 

Въ  томъ  же  самомъ  1879  году  выступилъ  и  Іаѵегап  со 
своими  пзслѣдованіяхми  о  маляріи.  Онъ  именно  желалъ  выяс- 
нить способъ  происхожденія  меланеміи  при  маляріи.  Вотъ  что 
онъ  самъ  говоритъ  по  этому  поводу  ' 

По  прпбытіи  моемъ  въ  Алжирію  я  задался  цѣлію  изслѣ- 
довать,  какъ  пигментъ  образуется  въ  крови  маляриковъ,  и  для 
этого  я  тщательно  изучалъ  болѣзненныя  явленія  маляріи  на 
трупѣ  и  пигментированныя  тѣла  въ  свѣжей  крови;  такимъ 
образомъ  я  былъ  приведенъ  къ  открытію,  что  рядомъ  съ  ме- 
лано-содержащими  лейкоцитами,  уже  описанными,  встрѣчаются 
въ  крови  маляриковъ  элементы,  въ  паразитарной  натурѣ  ко- 
торыхъ  нельзя  было  сомнѣваться. 

Нужно  однако  при  этомъ  замѣтить,  что  еще  до  1аѵегап'а 
были  уже  описаны  помимо  мелано-содержащихъ  лейкоцитовъ 
гіалиновыя  пигментированныя  тѣла,  существенно  отличающіяся 
отъ  послѣднихъ;  но  никто  не  подозрѣвалъ,  чтобы  это  были 
именно  паразиты. 

Первое  описаніе  такихъ  тѣлецъ  было  сдѣлано  РгегісІі8'омъ  ^); 
кромѣ  него  они  были  описаны  ІѴІ08Іег'омъ  и  другими;  Іаѵегап 
же  былъ  первый,  который  призналъ  ихъ  за  паразиты,  чѣмъ 
и  положилъ  основаніе  ученію  о  Ьаетаіохоа  таіагіае. 

Именно  6-го  ноября  1880  г.  онъ  открылъ  въ  свѣжей 
крови  маляриковъ  среди  пнгментированныхъ  тѣлъ,  парази- 
тарную натуру  которыхъ  онъ  уже  подозрѣвалъ,  тѣла  биченос- 
ныя,  признанныя  Іаѵегап'омъ  за  несомнѣнныя  живыя  существа. 

Это  важнѣйшее  открытіе  было  возвѣщено  ученому  міру 
въ  двухъ  представленныхъ  Парижской  Медицинской  Академіи 


Аппаіез  (іе  Гіпзѣ.  Разіеиг.  1887  г.  стр.  267. 
Кііпік  (іег  ЬеЪегкгапІіеіІеп,  т.  I,  1861  г.,  стр.  327. 
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замѣткахъ  23-го  ноября  и  28-го  декабря  того  же  1880  года, 
и  описаніе  новыхъ  паразитовъ  было  повторно  опубликовано 
въ  послѣдующпхъ  годахъ 

Іаѵегап,  въ  противоположность  ученію  КІеЬз^а  п  Т.  Сги- 
сіеіі,  отнесъ  открытыхъ  имъ  микроорганизмовъ  маляріи  не  къ 
классу  бактеріп,  а  къ  ргоіогоа.  По  его  наблюденіямъ  они  по- 
являются въ  кровп  больныхъ  въ  впдѣ  различной  величины  и 
формы  гіалиновыхъ  тѣлецъ,  заключающихъ  въ  себѣ  зернышки 
темнаго  пигмента,  а  также  въ  впдѣ  длинныхъ,  быстро  дви- 
гающихся бичей. 

Іаѵегап  первоначально  раздѣлплъ  найденныхъ  имъ  пара- 
зитовъ на  слѣдующія  3  категоріп 

1)  Полулунныя  или  кистовгідныя  птяа  Л?  1,  {согр8 
кузЫсріез  Ж  \,  или  ей  сгогззапі^)  содержащія  въ  средней 
части  пигментъ. 

2)  Шаробидныя  или  кистовидныя  тѣла  2,  {согр8 
кувЩгт  Л?  2  или  зрЫщиев)^  имѣющія  въ  діаметрѣ  отъ 
0,002  до  0;008  мил.,  содержащія  болѣе  или  зіенѣе  обильное 


*)  А.  Іаѵегап.  Сотгаипісаііопз  а  ГАсжіётіе  (іе  тё(іісіпе  зиг  Іез  ра- 
газііез  (1и  зап^  йапз  1е  раіийізте.  Веапсез  сіи  2В 
поѵетЪге  1880,  с1и28  сІёсетЪге  1880  еі  26  осіоЪг^ 
1881. 

•ь  Соттипісаііопз  а  ГАсайётіе  (іез  зсіепсез  зиг  1е  тёте 
8из*е1.  Вёапсез  сЫ  24  осіоЬте  1880  еі  сіи  28  осіоЪге 
1882. 

»         Соттипісагіопз  а  1а  Восіёіё  шёйісаіе  (1е  Іібрііаих  зиг 

іе  тёше  зи^е!.  Вёапсез  ёез  24  ^ёсетЪге  1880,  28 

аѵггі  1882  еі  24  риІШ  1885. 
>         Хаіиге  раіазііаіге  (іез  ассісіеіііз  сіе  Гітраіисіізше,  (іез- 

сіірііоп  (і'ип  поиѵеаи  рагазііе  Ігоиѵё  (іапз  1е  запа;' 

йез  таІаЛез  аиеіпіз  сіе  Ііёѵге  раіизѣге.  Рагіз,  1881» 
»         Бе  1а  паШге  рагазііаіге  (іе  Гітраіікіізте.  Ееѵие  зсіеп- 

Іііідие  йи  29  аѵгіі  1882. 
2)  Хенцинскій.  «Къ  ученію  о  микроорганвзмахъ  ыаляріи»,  стр.  6 — 8. 
(Диссертація,  1889  г.). 
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количество  движущихся  зернышекъ  пигмента  и  иногда  снаб- 
женный подвижными  жгутами  /ііатепіз  шоЪИе^)' 

3)  Еисшотдныя  шѣла  Л?  3  {согр^  кузікріев  Л?  3), 
чаще  всего  имѣющія  неправильную  форму  и  заключающія 
въ  центрѣ  кучку  неподвижныхъ  зеренъ  пигмента. 

Формы  эти  были  приняты  Іаѵегап'омъ  за  отдѣльныя  ста- 
діи  развптія  открытаго  имъ  паразита. 

Первой  стадіей  онъ  считаеіъ  тѣла  (или  кисты)  Л?  2  са- 
ыаго  малаго  объема;  они  прилипаютъ  къ  краснымъ  шарикамъ, 
на  счетъ  которыхъ  питаются  и  увеличиваются  въ  объемѣ,  и, 
наконецъ,  въ  нихъ  развиваются  подвпжныя  нити  (Гііатепіз 
тоЬіІез);  представляющія  собою  зрѣлую  стадію  паразита. 
Полулунныя  тѣла  были  приняты  Іаѵегап'омъ  за  переходныя 
формы  къ  шаровиднымъ  тѣламъ;  тѣла  же  №  3  —  за  отжившія 
(кадаверическія)  тѣла  Л?  2.  Что  же  касается  пигмента,  на- 
ходящагося  во  всѣхъ  этихъ  тѣлахъ,  то  Іаѵегап  считалъ  его 
прпнадлежностію  паразита  и  полагалъ,  что  послѣ  разрушенія 
описанныхъ  изіъ  образованій  ппгментъ  попадаетъ  въ  сыво- 
ротку крови,  изъ  которой  поглощается  безцвѣтными  кровя- 
ными шариками. 

Въ  своей  работѣ  1881  г.  (NаI;п^е  рагазііаіге  и  т.  д.).  Іа- 
ѵегап  показалъ  (съ  данными  аутопсіи,  иллюстрированными 
рисунками),  что  паразиты,  хотя  находятся  во  всѣхъ  тканяхъ, 
получающихъ  кровеносные  сосуды,  однако  пмѣютъ  склонность 
къ  пзвѣстнымъ  органамъ.  каковы  селезенка,  печень,  головной 
мозгъ,  спинной  мозгъ;  затѣмъ  онъ  тутъ  дѣлаетъ  слѣдующія 
заключенія: 

1)  Въ  крови  больныхъ  болотною  лихорадкою  существуютъ 
паразитарные  пигментпрованныя  элементы,  представ  л  яюшіес  я 
подъ  тремя  главными  видами; 

2)  Описанные  паразитарные  элементы  представляютъ,  вѣ- 
роятно,  только  три  фазы  развитія  одного  и  того  же  паразита; 


8і:ис1і  зиПа  іпіГе^іопе  таіагіса  и  т.  д.  Бои.  Ріеіго  Сапаііз  1889  г., 
стр.  3.  (Евігаио  ^дііѴ АгсЫѵіо  2)67'  Іе  Зсгеп^е,  Ме(1іс1іе,  ѵоі.  ХІУ). 
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3)  паразитарные  пигментированные  элементы  крови  встрѣ- 
чаются  только  у  больныхъ,  пораженныхъ  болотною  лихорад- 
кою; они  исчезаютъ  у  индивидуумовъ,  принимающихъ  хи- 
нинъ; 

4)  Паразитарные  элементы,  найденные  въ  крови  боль- 
ныхъ,  одержимыхъ  болотною  лихорадкою,  представляютъ  ту 
же  самую  натуру  пигментированныхъ  тѣлъ,  которыя  суще- 
ствуютъ  въ  большомъ  количествѣ  въ  сосудахъ  всѣхъ  орга- 
новъ  умершихъ  отъ  перниціозной  лихорадки  субъектовъ,  и 
которыя  описаны  до  сихъ  поръ  какъ  мелано-содержащіе  лей- 
коциты. 

5)  Паразитарные  элементы,  найденные  въ  крови  больныхъ 
болотною  лихорадкою -прямая  причина  маляріи: 

6)  маляр ія  отнынѣ  должна  занимать  мѣсто  между  пара- 
зитарными болѣзнями. 

Какъ  видно  изъ  предъидущаго,  Іаѵегап  не  упоминаетъ 
пока  о  безпигмептныхъ  маленькихъ  амебоидныхъ  тѣлахъ,  со- 
ставляющихъ,  какъ  теперь  извѣстно,  первую  фазу  развит! я 
паразитовъ  маляріи. 

Первыя  опубликованія  1аѵегап'а  о  Ьаетаіогоа  маляріи  были 
приняты  съ  большимъ  скептицизмомъ.  Его  полиморфный  Ьае- 
таіогооп  былъ  очень  далекъ  отъ  извѣстныхъ  патогепныхъ 
микробовъ;  не  знали  куда  его  отнести  и  нашли  болѣе  удоб- 
пымъ  сомнѣваться  въ  его  существованіи. 

Въ  1882  году  ВісНасІ  подтвердилъ  открытіе  1аѵегап'а, 
но  полагалъ,  что  тѣла  №  2  не  прилипаютъ  къ  краснымъ 
шарикамъ,  а  находятся  внутри  послѣднихъ;  вскорѣ  однако 
л^е  онъ  отказался  отъ  этого  мнѣнія  и  вполнѣ  примкнулъ  къ 
мнѣнію  1аѵегап'а  ^).  Тѣмъ  не  менѣе  открытіе  1аѵегап'а,  под- 
твержденное даже  ВісІіагсІ'омъ,  продолжало  пользоваться  не- 


8иг  1е  рагазИе  (Іе  1а  таіагіае.  Сотрѣез-геікЗиз  1882  г.,  стр.  496. 
2)  Ееѵие  8сіепіШдие  1883  г.,  т.  V,  стр.  113. 
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довѣріемъ.  Многіе  ученые^  прпепзіая  за  истинный  паразитъ 
бо.ютной  лихорадки  открытый  КкЬз'омъ  и  Т.  Сгисіеіі  Ъасй- 
1п8  таіапае,  вонросъ  о  причпнѣ  этой  болѣзни  считали  уже 
рѣшенныыъ.  и  на  открытіе  1аѵегап'а  вовсе  не  обращали  вни- 
маніЯ;  предполагая,  что  Іаѵегап  и  ВісНагсІ  за  паразитовъ  при- 
няли гіалпновыя  тѣльца.  уже  ранѣе  описанныя  Ргеп'сНз'омъ, 
КеІ8СІі'омъ  и  др.  авторами,  не  подозрѣвавшими  въ  нихъ  ор- 
ганизованной натуры. 

Почти  одновременно  съ  Іаѵегап'омъ  начали  свои  изслѣдо- 
ванія  по  вопросу  о  маляріи  другіе  авторы  и,  главнымъ  об- 
разоііъ,  ІИагсНіаІаѵа.  Такъ  какъ  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі  въ  своей 
4-й  замѣткѣ  «зиііа  іпГегіоие  таіагіса»  говорятъ,  что  Іа- 
ѵегап  въ  Л?  6  Аппаіез  іеГтвіііиі  Разіеиг  1887  г.  непра- 
вильно описываетъ  исторію  новаго  ученія  о  натурѣ  маляріи, 
то.  въ  виду  справедливости,  я  буду  руководствоваться  описа- 
ніемъ  сампхъ  итальянскихъ  авторовъ,  касающимся  преимуще- 
ственно ихъ  собственныхъ  пзслѣдованій.  Въ  этой  замѣткѣ, 
во  2-й  ея  части,  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі  приводятъ  слѣдующее. 

Послѣ  изслѣдованіи  К1еЬ8'а  и  Т.  Сгисіеіі  ^),  начавшихъ 
научное  изслѣдованіе  маляріп,  СиЬопі  и  МагсНіаІаѵа  въ  1880  г.  "^) 
и  потомъ  МагсНапіІ  ')  и  2іеІ  описаеШ  въ  крови  маляри- 
ковъ  «гомогепныя  нити  длиною  въ  2 — 3  раза  большія,  чѣмъ 
красные  шарики,  снабженныя  на  концахъ,  а  также  иногда  п 
въ  срединѣ,  небольшими  вздутіями,  одаренныя  живыми  зиг- 
загообразными движеніями  при  постоянномъ  перемѣщеніи  ихъ 
съ  мѣста  на  мѣсто^. 

Подозрѣвая  тогда  же,  что  это  были  спороносные  бациллы, 


Хенцинскій.  «Къ  ученію  о  микроорганизмахъ  маляріи>.  Диссер- 
тація,  1889  г.,  стр.  8. 

■^)  АгсЫѵіо  рег  1е  Всіепге  тейкЬе  1888,  стр.  176. 
"^)  АШ  (іеі  Ьіпсеі,  Зегіе  3,  ѵоі  IV,  Еота  1879. 
')  ОаггеШ  тейіса,  Аппо  VI,  №  21. 

ѴігсЬоѵѵ'8  АгсЫѵ  I,  88. 

Веи1:8с1іе  Месі.  ЛѴосЬепзсЬгій  №  48. 


/ 
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ихъ^  однако,  не  называли  ни  въ  то  время,  ни  внослѣдствіп 
идентичными  съ  бациллами,  найденными  въ  маляріГіныхъ  мѣст* 
ностяхъ.  Даже  МагсНіаГаѵа  утверждалъ  что  необходимы 
друггл  гшслѣдовашяу  чтобы  лучше  узнать  натуру  и 
значете  этихъ  формъ,..  Не  принятіе  во  вниманіе  этнхъ 
подробностей  и  было  причиною  того,  что  многіе  писали  о  на- 
хожденіи  въ  крови  маляриковъ  бацилловъ,  идентичныхъ  съ 
бациллами  К1еЬ8'а  и  Т.  Сгисіеіі.  Лѣтомъ  1882  г.  Магсіііа^аѵа 
съ  докт.  Реггагезі  въ  госпиталѣ  8.  біоѵані  сдѣлали  новыя 
изслѣдованія  на  кровь  маляриковъ  и  другихъ  лихорадящихъ, 
изъ  которыхъ  (изслѣдованій )  получилось,  что  формы,  найден- 
ныя  въ  1880  г.,  представляютъ  только  подвижныя  нпти,  вы- 
ходящія  изъ  красныхъ  шариковъ  и  отрывающіяся  отъ  послѣд- 
нихъ  большею  частію  вслѣдствіе  нагрѣванія  крови. 

Результаты  этихъ  пзслѣдованій  и  то,  что  эти  формы  не 
имѣютъ  никакого  отнопіенія  къ  бацилламъ  КкЬз'а  и  Т.  Сги- 
М\,  были  сообщены  ІѴІагсІііаІаѵ'омъ  различнымъ  членамъ  Ин- 
тернаціональнаго  Конгресса  (ГІ§іепе  сіі  біпеѵга  и  были  ре- 
ферированы также  ѴаІеп1і'омъ  въ  его  «Ьегіопі  (И  Раіоіооіа 
^епегаіе».  Осенью  того  л^е  (1882)  года  МагсНіаГаѵа  и  СеІІі 
начали  изученіе  малярійной  крови,  прилагая  методы  окраски, 
получившіе  большое  значеніе  чрезъ  работы  КосН'а  ЕНгНсН'а, 
ѴѴеідег1'а  и  др.,  и  производя  культуры  по  новѣйшимъ  мето- 
дамъ  КосН'а. 

Въ  это  время  прибылъ  въ  Римъ  Іаѵегап.  Іаѵегап  на  стр. 
273  статьи  «Нётаіогоаігез  (1и  раіийізте»  упоминаетъ  объ 
этомъ  визитѣ,  говоря,  что  онъ  демонстрировалъ  въ  Римѣ  Маг- 
сІііаІаѵ'у  малярійныхъ  паразптовъ,  не  показавшихся,  однако, 
послѣднему  убѣдительнымп.  На  стр.  275  и  276  той  же  статьи 
Іаѵегап  кромѣ  того  говоритъ,  что  ІУІагсНіаІаѵа  вѣрилъ  еще 
тогда,  что  ЬасіИив  К1е1)8'а  и  Т.  Сгисіеіі  именно  есть  настоящій 
паразитъ  маляріи;  бациллы  эти  были  даже  показаны  1аѵегап'у 


ЬеШгге  сіі  Мейісіпа  ВІ2202его  1881  г. 
•^)  Аппаіез  сіе  ГіпзЬ.  Разіеиг  1887.  №  6. 
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ВО  время  одного  впзпта,  сдѣланнаго  пмъ  въ  лабораторію  Маг- 
сМаЫ'а. 

По  поводу  того  же  самаго  впзпта  МагсНіаГаѵа  п  СеІІі  съ 
своей  стороны  въ  упомянутой  4-и  заыѣткѣ  (стр.  178)  раз- 
сказываютъ  слѣдующее: 

Вотъ  какъ  происходила  его  (1аѵегап'а)  демопстрація. 

Въ  лабораторіи  (Сііпіса  Месііса)  опъ  занимался  изслѣдова- 
БІемъ  крови  маляриковъ.  находимыхъ  въ  госппталѣ  8.  8рігі1о. 
Однажды  онъ  прпгласплъ  насъ  посмотрѣть  его  препараты,  но 
изслѣдованіе  крови  многпхъ  лпхорадящпхъ  вышло  отрица- 
тельнымъ. 

На  слѣдующіп  день  въ  крови  одного  малярика  онъ  намъ 
деыонстрировалъ  щтсутшбіс  пигмешпированныхъ  сфери- 
ческихъ  неподвижныхд  тѣлд.  между  которыми  находи- 
лись, по  его  словамъ,  7ірилипшія  къ  краснымъ  таргшамъ\ 
демонстрацгя  эта  угроисходила  съ  микроскопомъ  Нагі- 
пасНа  Ос.  3,  оЪ.  7,  достаточнымъ  по  его  (1аѵегап'а) 
мюьнію  для  этого  изслѣдоавтя, 

МагсМаІаѵа  и  СеІІі  говорятъ,  что  этою  демонстраціею  Іа- 
ѵегап  пмъ  новаго  ничего  не  сообщплъ,  ибо  подобкыя  ппг- 
ментпрованныя  гіалпновыя  тѣла  были  уже  описаны  Рге- 
гісНз  омъ  и  КекН'омъ,  занимавшимися  изучепіемъ  меланеміи. 
Что  же  касается,  продолжаютъ  птальяпскіе  ученые,  увѣренія 
Іаѵегап'а,  что  въ  эпоху  его  пріѣзда  въ  Рпмъ  мы  вѣрили  въ 
ВасіПиз  таіагіае  КІеЬз  а  п  Т.  Сгийеіі,  то  мы  поясняемъ:  вѣ- 
рплп  и  вѣримъ  все  ещ;е,  что  въ  маляріГшыхъ  мѣстностяхъ 
находится  этотъ  бациллъ,  патогенный  для  кролика:  но  мы 
рѣшптельно  никогда  не  утверждали,  чтобы  онъ  находился  въ 
ыалярійной  крови.  Также  прппоминаемъ  хорошо,  какъ  мы  го- 
ворили Іаѵегап  у,  что,  послѣ  вышесказанныхъ  наблюденій 
одного  пзъ  насъ  совмѣстно  съ  д-ромъ  Реггагезі,  нѣтъ  ника- 
кого сомнѣнія,  что  бпченосныя  формы  въ  малярійноп  крови 
представляютъ  собою  продуктъ  разрушенія  красныхъ  тѣлецъ. 
И  именно  эти  нити  съ  конечнымъ  утолщепіемъ,  а  не  ба- 
циллы, какъ  онъ  говорптъ,  демонстрировались  1аѵегап'у. 
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Далѣе  Магсіііаіаѵа  и  СеІІі,  продолжая  історію  изслѣдова- 
ній  о  натурѣ  маляріи,  говорятъ:  лѣтомъ  1883  г.  въ  двухъ 
предварительныхъ  замѣткахъ  въ  Ѳт^еЫа  ЛедЫ  озргіаіг 
и  въ  предварительной  замѣткѣ  РогізсѣчШ  Лег  Мейгсш 
и  потомъ  осенью  того  же  года  въ  замѣткѣ  аІГАссасІетіа  йеі 
Ьіпсеі  мы  опубликовали;  что  при  малярійной  инфекціи 
внутри  красныхъ  шариковъ,  прежде  образованія  пигментиро- 
ванныхъ  массъ,  находятся  маленькія  тѣльца,  окрашивающіяся 
хорошо  нѣкоторыми  анилиновыми  красками  (метиленовой  синь- 
кой и  др.);  съ  появленіемъ  этихъ  тѣлецъ  начинается  образо- 
ваніе  чернаго  пигмента  внутри  красныхъ  шариковъ,  которые, 
наконецъ,  разрушаются,  оставляя  пигментъ  свободнымъ:  такія 
же  тѣльца  находятся  и  въ  кровеносныхъ  сосудахъ  органовъ 
субъектовъ,  умершихъ  отъ  і.  регпісіозае;  мы  подозрѣвали  у 
этихъ  тѣлъ  паразитарную  натуру  и  ставили  въ  зависимость 
отъ  нихъ  послѣдовательный  некробіозъ  красныхъ  шариковъ. 

Эта  работа  МагсЫаГау'а  и  СеІІі,  доказывающая  проис- 
хожденіе  меланотическаго  пигмента  при  маляріи  изъ  гемогло- 
бина красныхъ  шариковъ,  была  реферирована  Тоттазі-Сгийеіі 
въ  1884  г.  на  медицинскомъ  конгрессѣ  въ  Копенгагенѣ  ^). 
Здѣсь  Т.  Сгисіеіі,  демонстрируя  препараты  МагсІііа{аѵ'а  и  СеІІі, 
высказалъ,  что,  паходящіяся  внутри  красныхъ  шариковъ,  раз- 
личныя  гіалиновыя  массы  представляютъ  собою  только  про- 
дуктъ  регрессивнаго  метаморфоза  первыхъ,  и  что  эти  гіали- 
новыя  массы  и  были  описаны  Іаѵегап'омъ  и  ВісІіаг(І'омъ,  какъ 


№  66  и  80,  1883. 
2)  №  18,  1883. 

'^)  АШ  йеі  Ьіпсеі  аппо  1883 — 84. і  эта  замѣтка  была  потомъ  пере- 
ведена и  опубликована  въ  АгсЫѵез  Іѣаііеппез  йе  Віоіо^іе,  1884. 

Хенцинскій.  Къ  ученію  о  микроорганизмахъ  маляріи.  «Диссер- 
тація  1889  г.  стр.  10. 

Вез  аііегаііопв  йез  ^ІоЪиІез  гои^ез  (іи  зап^  йапз  Гіп^есііоп  та- 
1а^і^ие.  Ехігаіі  йи  сотріез  гепсіиз  (іе  1а  8-те  зеззіоп  (іи  Соп^гёз  ре- 
гіосіідие  іпіегпаііопаіе  йез  зс.  тей.  СорепЬа^ие.  1884. 
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паразиты  маляріп.  Относптельно  же  бичей  онъ  высказался,  что 
эти  образованія  пропсходятъ  пзъ  красныхъ  шарпковъ  подъ 
вліяніемъ  на  нпхъ  высокой  температуры:  при  втомъ  онъ  пре- 
достерегалъ  отъ  смѣшиванія  эгпхъ  псевдобацпллъ  съ  настоя- 
щими бациллами,  встрѣчающпмпся  иногда  въ  крови  больныхъ 
маляріей. 

Въ  1884  г.  Іаѵегап  пздалъ  свой  трактатъ  о  малярш,  въ 
которомъ  въ  отдѣльной  главѣ  оппсалъ  открытыхъ  пмъ  па- 
разптовъ,  назвавъ  пхъ  «тісгоЪез  (Ііі  раіисіівте»  взамѣнъ 
прежде  употребленнаго  пмъ  названія  «08СІ11игіа  шаіагіае»  \). 
Вотъ  болѣе  подробное  описаніе  малярійнаго  паразита,  сдѣлан- 
ное  имъ  въ  этомъ  трактатѣ 

Тѣла  М  1  или  полулунныя.  Представляются  цплин- 
дрическимп  .элементами,  длиною  отъ  8  до  9  у.  и  шириною 
3  і-^-,  пигментированные  въ  средней  части,  большею  частію 
изогнутые  на  подобіе  полулуны,  съ  заостренными  пли  за- 
кругленнымп  концами,  часто  соединенными  со  стороны  во- 
гнутости тончайшею  линіею.  * 

На  извѣстныхъ  препаратахъ  легко  констатпровать,  что  у 
нихъ  существу етъ  двойной  коитуръ.  Рядомъ  съ  этими  эле- 
ментами находятся  почти  всегда  овальныя  тѣла  съ  пигмен- 
гомъ,  расположеннымъ  часто  въ  видѣ  правильнаго  круга. 
I  Тѣла  М  2  или  сферическгя.  Они  наиболѣе  часты  и 
встрѣчаются  то  свободными  въ  кровяной  плазмѣ,  то  прилип- 
шими къ  гемоцитамъ:  они  очень  разлпчныхъ  размѣровъ — отъ 
1 — \\  и.;  содержатъ  большею  частію  зернышки  чернаго  или 
;гемнокраснаго  пигмента:  но  болѣе  маленькія  пзъ  нпхъ,  такъ 
шшть,  іп  8Іаі:и  пазсепіг,  не  содержатъ  еще  пигмента.  Въ 
тѣлахъ,  гораздо  ббльшпхъ,  зерна  пигмента  располагаются  часто 
правильно  въ  формѣ  круга  или  же  расположены  безъ  порядка 


')  Тгаі1:ё  (іез  йёѵгез  раіизѣгез.  Раѵіз  1884  г.  стр.  161. 

Заимствованное  мною  изъ  «;8Ш(іі  зпПа  іпіегіопе  таіогіса^  сіоп. 
?.  СапаІІ8.  1889  г.  стр.  1—3.  ЕзІгаШ  (ІаіГАгсІііліо  рег  1е  8сіеп2е 
ііеіісііе,  ѵог  XIV. 
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и  одарены  живымъ  движеніемъ,  аналогичнымъ  броуновскому, 
йхъ  сферическая  форма  можетъ  видоизмѣняться  подъ  влія- 
ніемъ  движеній,  подобныхъ  амебоиднымъ  движеніямъ, 

Въ  этой  2-й  категоріи  Іаѵегап  описалъ  также  тѣла,  снао- 
жееныя  подвижными  нитями,  или  биченосныя.  Бичи  представ- 
ляются очень  тонкими  и  прозрачными,  длиною  равные  3 — 4 
діаметрамъ  гемоцита,  они  то  свободны  въ  плазмѣ,  то  прикрѣи- 
лены  однимъ  концомъ  къ  тѣламъ  №  2  средняго  и  большаго 
объема;  число  бичей,  прикрѣпляющихся  къ  тѣлу,  различно— 
отъ  1  до  6;  движенія  ихъ  энергичны  до  такой  степени,  что 
они  сдвигаютъ  и  обезображиваютъ  сосѣдніе  красные  шарики. 
Бичи  представляются  1аѵегап'у  взрослою  стадіею  микроба  ма- 
ляріи;  тѣла  же  2,  вѣроятно,  суть  маленькія  кисты,  внутри 
которыхъ  развиваются  эти  бичи. 

Тѣла  М  3.  Гіалиновыя  массы  по  величинѣ  почти  рав- 
ныя  лейкоцитамъ,  содержащія,  различно  расположенныя,  зер- 
нышки пигмента  и  представляющія  собою  кадаверическія  формы 
тѣлъ  №  1  и  «№  2.  Въ  эту  послѣднюю  категорію  Іаѵегап  вклю- 
чилъ  также  сегментаціопныя  формы.  Въ  трактатѣ  этомъ  по- 
слѣдній  снова  подтверждаетъ,  что  различные  паразитарные 
элементы,  встрѣчающіеся  въ  крови  маляриковъ,  соотвѣт- 
ствуютъ  различнымъ  фазамъ  развитія  одного  и  того  же  па- 
разита ^). 

Относительно  же  пигмента,  принимаемаго  имъ  до  этого 
времени  за  составную  часть  паразита,  Іаѵегап  высказалъ 
предположеніе,  что,  вѣроятно,  пигментъ  происходитъ  изъ  ге- 
моглобина красныхъ  шариковъ,  разрушаемыхъ  приклеивши- 
мися къ  нимъ  паразитами  ^). 

Затѣмъ  въ  1885  г.  появился  капитальный  трудъ  Маг- 
сІііаГаѵ'а  и  СеІІі  ^). 

')  Тгаіѣё  и  т.  д.  стр.  203. 

^)  Тгаііё  и  т.  д.  стр.  457. 

Nиоѵе  гісегсііе  зиііа  іпі'е2Іопе  таіагіса.  АгсЬіѵіо  раг  1е  зсіепгѳ 
теШсЬе  — ѴОІ,  IX,  стр.  311. — ІІпІегзисЬип^еп  ііЬег  йіе  Маіагіаеп^есііоп. 
ЕогІ8СІіп1;1:е  сіег  Масіісііі  №  11,  (стр.  339). 
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Въ  виду  важности  фактовъ,  изложенныхъ  въ  этихъ  ра- 
ботахъ  и  давшпхъ  болѣе  прочное  основаніе  \  ченію  о  парази- 
тахъ  маляріи,  необходимо  на  нихъ  остановиться  подробнѣе. 
Здѣсь  итальянскіе  авторы  обращаютъ  особенное  вниманіе  на 
безппгментныя  наразиторныя  формы.  Самыя  маленькія  изъ 
нихъ,  замѣчающіяся  внутри  красныхъ  шариковъ  только  въ 
окрашенномъ  видѣ,  въ  свѣжей  крови  не  замѣчаются  вовсе 
или,  по  крайней  мѣрѣ,  не  могутъ  быть  отличаемы  отъ  слу- 
чайныхъ  вакуолъ,  наблюдающихся  иногда  внутри  тѣхъ  же 
красныхъ  шариковъ.  Но  ббльшія  безппгментныя  тѣльца  (около 
Ѵз  краснаго  шарика)  представляютъ  уже  настолько  характер- 
ные признаки,  что  могутъ  наблюдаться  даже  безъ  всякой 
окраски.  Эти  послѣднія  тѣльца  представляются  какъ  свѣтлыя 
кольца  различной  величины,  круглыя  или  овальныя,  соотвѣт- 
ствующія  тѣмъ  синпмъ  кольцамъ,  которыя  видны  на  высу- 
шенныхъ  и  окрашевныхъ  метиленовой  синькой  препаратахъ; 
такихъ  колецъ  находится  въ  красномъ  шарнкѣ  1 — 2 — 3.  и 
они  имѣютъ  различную  величину;  кольцеобразный  видъ  ихъ 
обусловленъ  тѣмъ,  что  они  имѣютъ  центральную  вакуолу, 
сквозь  которую  просвѣчиваетъ  окрашенная  протоплазма  крас- 
наго шарика.  Еромѣ  .этихъ  кольцевидныхъ  формъ,  замѣ- 
чаются  ще  другія  безппгментныЯ;  достигающія  величины 
*/з  краснаго  шарика.  Эти  тѣльца  или  неподвижны,  или  пред- 
ставляютъ отчетлпвыя  амебопдныя  движенія,  т.  е.  круглое 
тѣльце  вынускаетъ  отростки  различной  величины  и  прини- 
маетъ  такимъ  образомъ  форму  булавы,  .звѣзды,  креста  и  дру- 
гія  различныя  причудливыя  формы,  чтобы  возвратиться  нако- 
!  нецъ  къ  круглой  формѣ  и  ііерейдти  иногда  въ  кольцевидную. 
I  Описанные  отростки,  могущіе  быть  вѣтвистыми,  не  остаются 
I  ригидными,  но  медленно  колеблются  и  извиваются  внутри 
краснаго  шарика;  двпженія  эти  совершаются  и  при  обыкно- 
венной температурѣ  (іюль,  августъ,  сентябрь);  красные  ша- 
рики остаются  при  этомъ  неподвижными,  и  не  наблюдается 
никакого  измѣненія  ихъ  контуровъ.  Иногда  наблюдается,  что 
маленькое  тѣльце  совершаетъ  кромѣ  того  поступательныя  дви- 


I 
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женія,  во  его  отростки  никогда  не  переходятъ  границъ  крас- 
наго  шарика. 

Въ  нѣкоторыхъ  свѣжихъ  случаяхъ  малярійной  пнфекціи, 
спеціально  въ  первнціозныхъ  лихорадкахъ^  наблюдается  часто 
громадное  количество  красныхъ  шариковъ  съ  только  что  опи- 
санными въ  нихъ  тѣльцами,  которыя  иредъ  глазами  наблю- 
дателя пзмѣняются  разлпчнымъ  образомъ  въ  формѣ;  при  этомъ 
пигментированныхъ  формъ  можетъ  и  не  быть. 

При  изслѣдованіи  свѣжеГі  крови,  также  какъ  и  окрашен- 
ной, видны,  кромѣ  вышеописанныхъ,  еще  пигментированныя 
тѣла;  форма  послѣднихъ  разнообразнѣйшая;  достойно  замѣчанія 
при  этомъ  то,  что  тѣла  эти  также  обнаруживаютъ  измѣненія 
ихъ  формы  и  двигаются  внутри  краснаго  шарика;  но  при 
этомъ  они  никогда  не  переступаютъ  границъ  послѣдняго;  пиг- 
ментъ  содержится  въ  ппхъ  въ  формѣ  зернышекъ  пли  малень- 
кихъ  палочекъ;  онъ  остается  неподвижнымъ  или  сильно  дви- 
гается; иногда  изъ  этихъ  пигментированныхъ  тѣлъ  выходятъ 
зернышки  пигмента,  которыя  то  останавливаются  въ  прото- 
плазмѣ  краснаго  шарика,  то  выходятъ  совсѣмъ  изъ  послѣд- 
няго  въ  плазму  крови,  гдѣ  продолжаютъ  двигаться.  Но  пиг- 
ментированныя тѣла  замѣчаются  не  только  внутри  красныхъ 
шариковъ,  но  также  и  свободными  и  пмѣютъ  различную  форму 
и  величину.  Еруглыя  тѣла,  какую  бы  величину  не  имѣлп,. 
представляютъ  часто  вакуолу. 

Между  пигментированными  тѣламп  существуютъ  еще  тѣла 
полулунныя,  онисанныя  уже  КеІ8сІі'омъ  и  потомъ,  лучше, 
Іаѵегап'омъ.  Эти  тѣла  развиваются  также  внутри  красныхъ 
шариковъ,  и  тутъ  можно  видѣть  всѣ  стадіп  ихъ  развитія. 
Именно  подъ  микроскономъ  видно  внутри  краснаго  шарика 
пигментированное  тѣльце,  веретенообразное,  маленькое,  съ  ниг- 
ментированной  массой  въ  цевтрѣ;  это  тѣльце  постепенно  ра- 
стетъ  и  искривляется  такъ,  что  является  яснымъ  полулун- 
пымъ  тѣломъ;  въ  то  же  время  красное  тѣльце  обезцвѣчивается: 
иолулуніе  нредставляетъ  иногда  со  стороны  вогнутости  дуго- 
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образную  лпнію,  которая  обозначаетъ  тонкіГі  контуръ  обезцвѣ- 
тпвшагося  краснаго  шарпка. 

Іаѵегап  п  ВісЬагіІ  оппсалп,  какъ  уже  (^казано,  въ  крови 
малярпковъ  Алжпріи  сферпческія  формы,  снабженвыя  бнчамп. 
МагсІііа{аѵ  у  п  СеІІі  рѣдко  удавалось  находить  эти  бичи  и 
въ  такпхъ  плохихъ  условіяхъ,  что  ОБИ  не  могли  о  нихъ  со- 
<5тавить  точнаго  представленія,  такъ  что  они  считали  нхъ  за 
простые  протоплазматическіе  отростки  красныхъ  шариковъ. 
Однако  же,  въ  этотъ  послѣдній  періодъ  ихъ  занятій,  они  имѣли 
возможность  наблюдать  ихъ  въ  4-хъ  пзъ  42  случаевъ  маля- 
рійной  лихорадки.  Относительно  этихъ  формъ,  подтверждая 
вообще  наблюденія  1аѵегап'а  и  Кісііагсі  а,  они  считаютъ  нуж- 
нымъ  сверхъ  того  прибавить  еще  нѣкоторыя  детали,  которыя 
кажутся  имъ  важными.  Прежде  всего  они  различаютъ  двѣ 
формы  движущихся  тѣлъ:  тѣла  движущіяся  вслѣдствіе  волно- 
образнаго  колебанія  ихъ  периферіи  п  тѣла  снабженныя  бичами, 
одаренными  живыми  змѣеобразными  двпженіямп.  Первыя  пзъ 
нихъ  двигаются  вокругъ  самихъ  себя  то  въ  одну,  то  въ  другую 
сторону,  вд  то  время  какъ  периферия  ихъ  испыупываетъ 
весьма  оживленное  волнообразное  движете.  Въ  этихъ  тѣ- 
лахъ  замѣчается  тонкій  контуръ  и,  какъ  бы,  гіалиновое  пиг- 
ментированное ядро,  между  которымъ  и  нериферіей  находится 
свѣтлый  поясъ  илп  тончайшая  сѣть.  Въ  контурѣ  совершаются 
быстрѣйшія  струйчатыя  колебанія,  между  тѣмъ  какъ  пигмен- 
тированное ядро  то  остается  безъ  движенія,  то  кажется  ко- 
леблющимся вслѣдствіе  периферическпхъ  осцилляторвыхъ  двн- 
женій.  Тѣла  эти  могутъ  двигаться  болѣе  плп  менѣе  долго 
(20, — 30-  40  минутъ):  потомъ  движеніе  ихъ  ослабѣваетъ, 
дѣлается  перемежающимся,  такъ  что  периферія  ихъ  подвер- 
гается отъ  времени  до  времени  быстро  пробѣгающпмъ  по  ней 
волненіямъ,  пока  описываемое  движеніе  не  прекратится  со- 
всѣыъ;  однако  пигментпрованныя  зернышки,  находящіяся  въ 
центрѣ.  продолжаютъ  часто  двигаться  впродолженіе  часа  и 
дней,  если  кровь  предохраняется  отъ  испаренія. 

Другія  тѣла,  т.  е.  снабженныя  йіашепів  шоЬіІез,  или  би- 
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ченосныя  представлялись  въ  случаяхъ,  видѣнныхъ  МагсЬіа- 
!аѵ'омъ  и  СеІІі,  нѣсколько  меньшими,  чѣмъ  красные  шарики 
они  гіалиноваго  вида,  съ  центральной  вакуолой,  въ  которой 
содержатся  зернышки  или  глыбки  чернаго  пигмента:  къ  пе- 
риферіи  этихъ  тѣлъ  прикрѣплены  различной  длины  нити  (всегда 
равныя  нѣсколькимъ  діаметрамъ  того  тѣла,  къ  которому  онѣ 
прикрѣплены),  одаренныя  движеніями,  точно  описанными  Іа- 
ѵегап'омъ  п  ВісІіаг(І'омъ;  на  протяженіи  нитей  замѣчаются 
часто  вздутія  на  концахъ  или  на  другихъ,  вообще  средин- 
пыхъ,  пунктахъ.  Способъ  прикрѣпленія  нитей  различенъ:  то 
онѣ  выходятъ  изолированно  съ  разныхъ  пунктовъ  периФеріи, 
то  ихъ  нѣсколько  выходитъ  изъ  одного  и  того  же  пункта. 
Нити  или  Па^еііа  имѣютъ  постоянныя  двил^енія  или  прерьь 
вистыя;  то  сходятся  они  между  собою  и  трутся  какъ  ножки 
мухи,  то  они  отталкиваютъ  красные  шарики,  бичуютъ  ихъ, 
измѣняютъ  ихъ  форму,  колеблютъ  ихъ  изъ  стороны  въ  сто- 
рону; часто  потомъ  бичи  эти  отрываются,  продолжая  быстро 
двигаться  въ  плазмѣ,  и  во  время  быстраго  движенія  гонять 
отъ  себя  красные  шарики,  попадающіеся  имъ  на  пути.  Но 
иногда  движеніе  нитей  перестаетъ  прежде  ихъ  отрыва,  и 
тогда  при  тщательномъ  изслѣдованіи  можно  видѣть  ихъ  не- 
подвижными и  прикрѣпляющимися  еще  къ  пигментирован- 
ному тѣлу.  Впродолжепіе  двпжепія  нитей  пигментныя  зер- 
нышки также  двигаются  или  же  остаются  неподвижными; 
само  пигментированное  тѣло  въ  то  же  время  остается  фик- 
сированнымъ  или  немного  смѣщается.  Пигментныя  зернышки 
собраны,  вообще,  въ  центральную  вакуолу,  но  могутъ  быть 
также  на  периферіи  и  проникать  даже  въ  самым  иитщ 
которыя  кажутся  тогда,  какъ  бы,  каналами:  зернышки  дви- 
гаются въ  нитяхъ  то  въ  одномъ  направленіи  до  конечнага 
вздутія,  то  въ  противоположномъ,  входя  опять  въ  пигменти- 
рованное тѣло.  Если  ввести  каплю  дистиллированной  воды 
въ  препаратъ  въ  то  время,  когда  подъ  микроскопомъ  видны 
тѣла  съ  движущимися  бичами,  то  движенгл  послѣднихъ 
быстро  останавливаются^  и  отъ  ннхъ  не  остается  6о- 
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ліье  и  слѣда.  между  тѣмъ  какъ  пигментированное  тѣяо 
дѣлается  отчетливіье.  Часто  случается  впдѣть.  что  около 
какого  нпбудь  пункта  перпферіп  бпченоснаго  тѣла  находится 
скопленіб;  въ  разлпчномъ  чпсль.  маленькпхъ  тѣлецъ.  пмѣю- 
щихъ  пногда  центральную  вакуолу.  Послъ  высушпванія  и 
окраски  метпленовою  синькою  крови,  въ  которой  въ  свѣжемъ 
состоянін  находилось  большое  количество  бпченосныхъ  тѣлъ. 
наблюдаются  только  тѣла  окрашенныясинькоіі.  съ  цент- 
ральной 7тгментиробанноп  баі:уолоо.  но  отъ  бичей  не 
остается  болгье  никакого  слѣда. 

Но  сверхъ  всѣхъ  описанныхъ  находлтся  въ  криви  маля- 
рпковъ  другія  тѣла.  представляющіяся  очень  важными. 

Каждое  нзъ  подобныхъ  тѣлъ  представляетъ  пзъ  себя  группу 
маленькпхъ  гіалпновыхъ  тѣлецъ.  пмѣющпхъ  пногда  централь- 
ную вокуолу;  въ  центрѣ  группы  находится  ядро  пзъ  зерепъ 
вли  массъ  пигмента;  величина  группы  то  равна  красному 
шарпку;  то  меньше  послЬдняго:  можни  встретить  и  такуь» 
группу,  которая  состоптъ  только  пзъ  4 — 5  маленькпхъ  тѣ- 
лецъ.  лежашпхъ  вокругъ  кучкп  пигмента.  Кромь  тілъ.  уже 
превратившихся  въ  группу  маленькпхъ  гіалиновыхъ  тѣлецъ. 
замѣчаются  еще  СФерпческія  тѣла.  въ  которыхъ  превращеніе 
это  только  еще  слегка  намьчено,  затъмъ  встречаются  такія, 
гдѣ  расшепленіе  на  тъльца  яснъе  обозначено,  п  наконецъ — 
гдѣ  расщепленіе  уже  полное.  Въ  то  время,  какъ  происходптъ 
эта  работа  расшепленія.  ппгментъ  собирается  въ  промежут- 
кахъ  между  маленькими  дочерними  тѣльцамп.  п  наконецъ  весь 
пигментъ  собирается  къ  центру.  Такпмъ  образомъ  можно  пре- 
следовать во  всѣхъ  фазахъ  .этотъ  процессъ.  при  которомъ 
пигментпрованныя  тѣла  расщепляются  на  маленькія  тѣльца 
одвообразнаго  вида  пли  же  съ  центральной  вакуплой:  въ  по- 
слѣднемъ  случаѣ  тѣльца  кажутся  кольцами.  Группа,  состоящая 
взъ  маленькпхъ  тѣлецъ,  мало  по  малу  уменьшается  въ  ибъезіь 
вслѣдствіе  послѣдовательнаго  отщепленія  отъ  нея  дочернпхъ 
тѣлецъ,  встрѣчающихся  потомъ  свободными.  У  послѣднпхъ 
амкіопднаго  движенія  ш^^  замечается:  пхъ  впдъ  однако  тотъ 
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же  самый,  какъ  и  у  находящихся  внутри  красныхъ  шари-, 
ковъ,  что  ясно  обозначается  нослѣ  окраски,  когда  они  яв- 
ляются  пли  сплошь  окрашеннызш  или  же  на  подобіе  кольца. 

Кромѣ  онисаннаго  способа  расщенленія  иногда  на  глазахъ 
наблюдателя  происходить  на  пигментированномъ  тѣлѣ  пере- 
тяжка, расщепляющая  его  на  2  маленькихъ  тѣльца,  остаю- 
щихся часто  соединенными  гіалиновою  нитью.  Въ  немногихъ 
тяжелыхъ  формахъ  малярійной  пнфекціи.  наблюдаемой  въ  томъ 
же  году,  МагсЬіа(аѵа  и  СеІІі  впдѣлп  въ  крови  вмѣстѣ  съ  опи- 
санными элементами  бѣлыя  глобулиферныя  клѣтки,  т.  е. 
содержащія  красные  шарики  съ  пигментированными  порази- 
тарными  формами  въ  послѣднпхъ.  Кромѣ  того  видѣли  эндо- 
теліальныя  клѣтки  въ  жировой  дегенераціп  и  иногда  съ  за- 
ключенными въ  ихъ  иротоплазмѣ  массами  чернаго  пигмента. 

Въ  заключеніе  этой  статьи  МагсНіа^аѵа  и  СеІІі.  между 
прочимъ,  говорятъ,  что  они  не  могутъ  сказать,  представляютъ 
лп  йіашепіз  шоЬіІев  настоящихъ  паразитонъ.  или  они  есть 
ничто  иное,  какъ  простые  отростки  паразитарнаго  тѣла. 

Второй  отдѣлъ  этого  труда  итальянскихъ  авторовъ  посвя- 
щепъ  экспериментамъ  перенесенія  малярійной  крови  отъ  че- 
ловѣка  къ  человѣку.  Они  брали  5  субъектовъ,  которымъ  была 
инъецирована  повторно  малярійная  кровь  подкожно  пли  прямо 
въ  вены,  въ  количествѣ  не  болѣе  1  грамма.  Въ  3-хъ  изъ 
этихъ  случаевъ  получился  положительный,  а  въ  2-хъ— отри- 
цательный результатъ.  Тутъ  кстати  замѣтить,  что  Дохіианъ  *) 
въ  Казани,  сдѣлавшій  прививку  нѣсколькимъ  лицамъ  содер- 
жимаго  Ііегрев  1аЬіа1і8  лихорадящихъ  малярпковъ.  прпшелъ  къ 
къ  слѣдующнмъ  выводамъ: 

 «Эти  пока  малочисленныя  наблюденія  указываютъ  на: 

1)  существованіе  какой-то  внутренней  связи  Ііегрев  съ 
перемежнымъ  лихорадочнымъ  процессомъ: 

2)  говорятъ  за  возможность  передачи  перемежающейся  ли- 
хорадки отъ  человѣка  другому  человѣку  черезъ  контагШ». 


;  «Медицинскій  обзоръ»  т.  XIV,  1880. 
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Кромѣ  того,  ВегНагЛ  также,  инокулируя  человѣку  ма- 
дярійную  кровь,  въ  2-хъ  случаяхъ  воспроизвелъ  приступы 
Г.  іпіешіііепв. 

Въ  томъ  же  самомъ  1885  году  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі  ^), 

сдѣлали  большой  рядъ  наблюденій  на  основаніи  многочислен- 
наго  матеріала,  бывшаго  въ  ихъ  распоряженіи.  Здѣсь  эти 
ученые  снова  говорятъ  о  свойствахъ  молодыхъ  гіалиновыхъ 
тѣлецъ.  Что  касается  того,  дѣйствительно-ли  гіалиновыя  тѣльца 
лежатъ  внутри  красныхъ  шариковъ,  то  для  авторовъ  въ  этомъ 
нѣтъ  никакого  сомнѣнія  во-первыхъ  потому,  что  отростки  ни- 
когда не  переступаютъ  гравицъ  краснаго  шарика;  и  кромѣ 
того  тѣльца,  во  время  своихъ  внутриклѣточныхъ  движеній, 
иногда  становятся  неясными,  затѣмъ  снова  выступаютъ,  по- 
казывая одинъ  или  нѣсколько  отростковъ. 

Авторы  привели  въ  этой  статьѣ  8  случаевъ  малярійной 
лихорадки,  въ  которыхъ  повсюду  встрѣчались  плазмодіи  иногда 
съ  пигменгомъ,  но  чаще  безпигментные,  даже  при  тяжкихъ 
случаяхъ  Г.  регнісіовае  сотаіовае. 

На  основаніи  своихъ  наблюдепій  изслѣдователи  приходятъ 
къ  тому  выводу,  что  при  малярійной  инфекціи,  даже  въ  та- 
кихъ  случаяхъ,  въ  которыхъ  наступала  смерть,  кромѣ  плаз- 
модій  внутри  красныхъ  шариковъ  ничего  ненормальнаго  въ 
крови  не  находилось;  такъ  что  одни  плазмодіи  суть  причина 
маляріи. 

Эти  ученые  нашли,  что  дистиллированная  вода,  жидкость 
Расіпі  и  даже  растворъ  поваренной  соли  отъ  0,5  —  0,75^/о 
мгновенно  уничтожаютъ  движеніе  плазмодій.  Хининъ  то  же 
довольно  быстро  останавливаетъ  ихъ  движеніе.  Плазмодіи  не 
окрашиваются  Ьаешаіохі1іп'омъ,  пі§гі8Іи'омъ  и  а1І8егіп'омъ,  и 
слабѣе,  чѣмъ  остатокъ  гемоцита,  окрашиваются  ео8Іп'омъ  и 
8аі'гашп'омъ;  кромѣ  метиленовой  синьки  они  интензивно  окра- 
,шиваются  еще  Гис1і8Іп'омъ,  шеШу1ѵіо1еі'омъ  и  §епІ;іанѵіо1еГомъ. 


*)  геіІзсЬгіа  Шг  Кііп.  Месі.  ѵоі.  7  Еазс.  40. 

Еогі8с1ігіие  (іег  Ме(іісііі,  1885  г.,  №.  24,  стр.  787. 
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Іаѵегап,  какъ  мы  впдѣлн  выше,  оппсываетъ  2  формы  ппг- 
ментпрованеыхъ  тѣлъ:  полулунныя  п  шароводныя,  прпчемъ 
послѣдвія  онъ  счптаетъ  за  кпсты,  въ  которыхъ  образуются 
нити  —  настоящіе  паразиты  маляріп.  МагсІііа(аѵа  и  СеІІі,  на- 
иротпвъ,  утверждаютЪ;  что  качество  псгментпрованныхъ  тѣлъ 
указываегъ  на  то,  что  они  пропсходятъ  пзъ  тѣхъ  же  самыхъ 
нлазмодій.  т.  е.  они  тѣ  же  протоплазматическія  тѣльца.  но 
только  съ  зернамп  пигмента:  двоііныхъ  контуровъ  въ  этихъ 
тѣльцахъ,  по  ихъ  описаніямъ,  не  наблюдается:  кромѣ  того 
можно  прямо  вадѣть  подъ  мпкроскопомъ  процессъ  расщенленія 
пигментпрованнаго  тѣла  на  маленькія  дочернія  тѣльца:  такъ 
что  оба  эти  факта  говорятъ  противъ  того,  чтобы  ппгментиро- 
ванныя  тѣла  были  бы  кисты.  Что  касается  подвижныхъ  ни- 
тей, то  онѣ  находятся  въ  близкой  связи  съ  иротонлазматиче- 
ской  массой  того  тѣ.ііа;  пзъ  котораго  ппгментныя  зернышки 
проникаютъ  внутрь  ихъ.  МагсІііаГаѵа  п  СеІІі  полагаютъ,  что 
эти  нити  представляютъ  собою  только  протоплазматпческіе 
отросткп  пигментированныхъ  тѣлъ:  въ  пользу  этого  они  ири- 
водятъ  тотъ  фактъ,  что  пмъ  не  удалась  окраска  бичей.  Ппг- 
ментныя полулунныя  тѣла  и  бпченосныя  они  считаютъ  воз- 
можнымъ  признать  за  дальиѣйшую  стадію  развитія  малярій- 
ныхъ  плазмодій.  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі  полагаютъ,  что  описанныя 
плазмодіп,  встрѣчающіяся  при  маляріпной  пнфекціп  внутри 
•  гемоцитовъ  п  превращающія  гемоглобпнъ  въ  меланпнъ,  суть 
настоящіе  паразиты,  относян],іяся  къ  отдѣлу  Ргоіогоа. 

Опыты  пхъ  съ  куеіьтурой  паразптовъ  малярін  на  самыхъ 
разнообразиыхъ  почвахъ  и  питательныхъ  средахъ  были  не- 
удачны. Произведенный  тѣмп  же  изслѣдователями  бактеріаль- 
ный  анализъ  почвы  п  воздуха  въ  малярійной  мѣстности  по- 
казалъ  прпсутствіе  въ  культурахъ  только  ЬасіПиз  шаіагіае 
КІеЬчі  и  Т.  бгисіеіі  и  микрококковпдныхъ  тѣлецъ.  Прививки 
животнымъ  малярійной  крови,  пропзведенныя  МагсНіаГаѵ'омъ 
и  СеІІі  (а  также  ранѣе  ВісНаг(І'оыъ)      дали  отрицательный 


*)  Іаѵегап.  Тгаііё       йёуѵев,  и  т.  д.  стр.  454. 
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результатъ,  такъ  какъ.  съ  одной  стороны,  въ  крови  употреб- 
ленныхъ  для  опытовъ  жпвотныхъ  (обезьяны,  козы,  кроликп, 
морскія  свпнкп]  не  наступало  размноженія  паразптовъ  ма- 
ллріп.  съ  другой  же — эти  жпвотныя  вовсе  не  заболъвалн  ли- 
хорадкой. 

Этотъ  СБпіі  трудъ  Магсіііаіаѵа  и  СеІІі  оканчпваютъ  сле- 
дующими положеніямп: 

Г)  Въ  кр-'ви  субъектовъ,  пораженныхъ  свѣжей  малярій- 
ноп  пвфикціей;  находятся  внутри  красныхъ  шарпковъ  орга- 
низмы, состоящія  изъ  гомогенныхъ  протоплазматическихъ  ча- 
стицъ  съ  весьма  быстрыми  амебинднымп  движеніямп.  Это 
отличительное  свойство  и  то  обстоятельство,  что  организмы 
эти  находятся  исключительно  только  при  малярійной  инфекціи, 
даютъ  намъ  право  разсматривать  пхъ  какъ  плазмодіи  или 
гемопяазмодіи  маляріп. 

2)  Внутри  зтихъ  гемоплазмодій  находится  красный  или 
черный  ппгментъ.  который,,  однако,  вовсе  не  представляетъ 
собою  составную  часть  гемоплазмодія,  но  происходить  изъ 
трансформаціп  въ  меланинъ  гемоглобина,  отнятаго  гемоплаз- 
модіями  у  пораженныхъ  ими  красныхъ  шарпковъ. 

3)  Гемоплазмодш  превращаются  черезъ  процессъ  расщеп- 
ленія  въ  группы  маленькпхъ  тьлецъ.  которыя,  хотя  не  обла- 
даюгь  никакимъ  амебопднымъ  движеніемъ,  однако,  оказы- 
ваются идентичными  съ  тѣми  безппгментнымп  гемоплазмо- 
діями.  которыя  находятся  въ  красныхъ  шарикахъ.  Это  рас- 
щепленіе  пропсходитъ,,  какъ  у  пигментированныхъ.  такъ  и  у 
Бепигменти[ованныхъ  гемоплазмодій  п  вѣроятно  представляетъ 
собою  способъ  размножеиія  плазмодій  въ  человѣческомъ  тѣлѣ. 

4)  Малярійная  ипфекція  переносима  на  человѣка  посред- 
ствомъ  интравенозной  иньекцш  малярійной  крови:  это  оправ- 
дывается не  только  клиническпмъ  теченіемъ.  но  также  и 
тѣмъ,  что  въ  крови  инокулпрованныхъ  находятъ  снова  гемо- 
влазмодій^  увеличивающихся  постепенно  съ  возрастаніемъ  нн- 
фекціП;  съ  другой  стороны  быстро  уменьшающихся,  становя- 
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шихся  неподвижвыми,  и,  наконецъ,  исчезающихъ  съ  исчеза- 
ніемъ  инфекціи  или  при  специфическомъ  леченіи. 

Обѣнми  только  что  приведевными  работами  ІУІагсНіаІаѵа 
и  СеІІі  дѣйствительно  дали  право  гражданства  гематозоаыъ 
маляріи.  Іаѵегап,  открывши  послѣдеихъ,  не  могъ  справиться 
со  всѣмъ  этимъ  матеріаломъ  и  сдѣлалъ  не  мало  ошпбочныхъ 
описаній  въ  своихъ  нервыхъ  сообщеніяхъ.  А  о  первой  аме- 
боидной безпигментной  фазѣ  паразита  онъ  упоминаетъ  опре- 
дѣленно  только  въ  своемъ  трактатѣ  въ  1884  г.,  т.  е.  послѣ 
уже  первыхъ  публикацій  (въ  1883  г.)  о  ней  МагсНіаІаѵа  и 
СеІІі,  хотя  только  еще  подозрѣвавшихъ  въ  это  время  у  гіа- 
линовыхъ  безпигментныхъ  тѣлецъ  паразитарную  натуру. 
Имѣли-ли  вліяніе  сейчасъ  упомянутыя  работы  итальянскихъ 
авторовъ  на  то,  что  Іаѵегап  болѣе  или  менѣе  опредѣленно 
высказался  объ  этой  1-й  фазѣ  малярійныхъ  паразитовъ  въ 
его  трактатѣ  —  сказать  трудно.  Во  всякомъ  случаѣ  МагсНіа- 
Іаѵа  и  СеІІі  своими  работами  1885  г.  пролили  не  мало 
истиннаго  свѣта  на  морфологію  и  жизнь  паразитовъ  маляріи. 
Въ  особенности  они  точно  и  подробно  описали  молодую  без-| 
пигментную  фазу  ихъ.  Изъ  неоднократныхъ  повторешй,  что 
безпигментныя  гіалиновыя  тѣльца  часто  одни  только  и  на- 
ходятся въ  крови  и  причиняютъ  даже  смерть,  не  трудно 
усмотрѣть  тенденцію  итальянскихъ  ученыхъ  придать  этимъ 
маленькимъ  тѣльцамъ  первенствующее  значеніе  въ  малярій- 
ной  инфекціи.  Эта  тенденція  подкрѣпляется  еще  и  тѣмъ  ума- 
леніемъ  биченосныхъ  и  полулунныхъ  тѣлъ,  которыя,  наобо- 
ротъ,  болѣе  всего  привлекли  вниманіе  1аѵегап'а.  МагсНіаГаѵа  и 
СеІІі  представили  много  случаевъ  таіагіае,  гдѣ  полулунныя  и 
биченосныя  формы  рѣдки,  а  превалируютъ  или  исключительно 
находятся  только  ихъ  гемоплазмодіи.  Затѣмъ  они  настаиваютъ 
что  безпигментныя  гіалиновыя  тѣльца  они  описали  первые. 
Однимъ  словомъ,  ІѴІагсІііаГаѵа  и  СеІІі  стремятся  доказать,  чтоі 
описанныя  ими  гемоплазмодіи  представляютъ  собою  истин- 1 
ныхъ  паразрітовъ  маляріи.  | 

Трудно  однако  понять,  почему  итальянскіе  наблюдатели 
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I  за  дѣйствительную  причину  этой  болѣзни  сочли  только  ихъ 
гемоплазмодіи,  хотя  бы  послѣдніе  и  встрѣчались  чаще  и  при- 
чиняли бы  даже  смерть.  Изъ  ихъ  же  работъ  видно,  что  эти 
і  гемоплазмодіи  представляютъ  только  молодую  стадію  малярій- 
і  наго  паразита:  отъ  нихъ  не  ускользнула  связь  этой  стадіи 
съ  малярійными  паразитамя,  описанными  уже  Іаѵегап'омъ. 

Вотъ  что  поэтому  поводу  говорится  также  въ  статьѣ 
А.  Шалашникова  ^). 

« МагсНіаГаѵа  и  СеІІі,  находя  въ  120  случаяхъ  въ  крови  ма- 
і  лярійныхъ  больныхъ  внутри  гемоцитовъ  протоплазматическія 
!  тѣльца  съ  амебоидными  движеніями,  выводятъ  заключеніе, 
что  Ііаеторіазтосііит  таіагіае  есть  дѣйствительная  причина 
I  болѣзни.  Между  прочимъ,  имъ  не  разъ  приходилось  видѣть 
въ  крови  больныхъ  полулунныя  и  круглыя  формы  съ  быстра 
I  движущимися  бичами,  какъ  это  было  въ  ихъ  первомъ  опытѣ 
;съ  искусственной  инокуляціей.  Наконецъ,  они  также  нахо- 
|дили  въ  крови  малярійныхъ  больныхъ  тѣла  съ  бичами,  прп- 
( чемъ  ими  даже  былъ  отмѣченъ  тотъ  фактъ,  что  если  эта 
форма  встрѣчается  вмѣстѣ  съ  полу  лунными  тѣлами,  то  въ 
|общемъ  слулштъ  указаніемъ  большей  тяжести  пнфекціи.  По- 
слѣднія  наблюденія  не  давали  права  МагсНіаІаѵ'у  и  СеІІі  вы- 
ідѣлить  только  одну  форму  изъ  группы  разнообразныхъ  на- 
[разитныхъ  формъ  и  ей  одной  приписывать  причину  болѣзни, 
вслѣдствіе  чего  и  названіе  данное  ими  паразиту  маляріи 
едва- ли  удачно.  Іаѵегап  совершенно  правильно  считаетъ  эту 
Іиптрацеллюлярную  форму  за  одну  межуточную  стадію  разви- 
тія  паразита,  что  подтверждается  при  изученіи  Наешаіогоа  и 
у  животныхъ.  Изъ  наблюденіи  1аѵегап'а  намъ  извѣстно,  въ 
|какомъ  чпслѣ,  какія  паразитарныя  формы  встрѣчаются  въ 
'крови  больныхъ  людей.  Такъ: 


')  «Изслѣдованія  надъ  кровопаразитизмозр»  холоднокровныхъ  п  те» 
плокровныхъ  животныхъ».  1888  г.  стр.  71. 
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На  432  случая: 


Тѣла  сферическія  (одни)  

Тѣла  полулунБЫя  (одни)  

Тѣла  сферическія  и  тѣла  полулунныя  .  .  . 

Тѣла  сферическія  и  Па^еИа  

Тѣла  сферическія,  полулунныя  и  Ііа§е11а  ,  . 


266 
43 
31 

59 
33 


Итого 


432 


Въ  общемъ  сферическія  тѣла  вмѣстѣ  съ  другими  389  разъ, 
полулунныя  тѣла  вмѣстѣ  съ  другими  107  разъ  и  ііа^еііа 
всегда  вмѣстѣ  съ  сферическими  тѣлами  встрѣчались  у  92». 

Въ  1887  г.  въ  Аппаіез  (1е  Гіпзііііи  Равіеиг  ^).  Іаѵегап 
кратко  излагаетъ  результаты  своихъ  многочисленныхъ  наблю- 
деній  надъ  паразитомъ  маляріи  и  разбираетъ  также  вкратцѣ 
работы,  вышедшія  со  времени  появленія  его  трактата.  Оеъ 
снова  тутъ  дѣлаетъ  описаніе  всѣхъ  паразитарныхъ  малярій- 
ныхъ  формъ,  подраздѣляя  ихъ  на  5  группъ:  1)  тѣла  сфери- 
ческія,  2)  движущіяся  нити  или  Яа^еііа,  3)  полулунныя 
тѣла,  4)  гіалиновыя  тѣла  рі^тепіёз  Іггё§и1іег8  и  розетковпд- 
ныя  тѣла,  5)  меланиферные  лейкоциты.  Вся  разница  этого 
нодраздѣленія,  отъ  сдѣланнаго  Іаѵегап  омъ  подраздѣленія  въ 
его  трактатѣ,  заключается,  какъ  видно,  въ  томъ,  что  здѣсь 
Йа^еііа  онъ  выдѣлилъ  въ  особую  группу  и  прабавилъ  еще 
новую,  пятую — меланиферные  лейкоциты.  Чего  либо  особенно 
новаго  въ  его  настоя  щемъ  описаніи  малярійныхъ  паразитовъ 
не  встрѣчается  ^).  О  меланосодержащихъ  лейкоцитахъ  онъ 
говоритъ,  что  они  содержатъ  зерна  пигмента,  происшедшія 
отъ  разрушенія  паразитарныхъ  элементовъ,  въ  свою  очередь 
отнимающихъ  пигментъ  отъ  гемоцитовъ.  Лейкоцитамъ  онъ 
именно  приписываетъ  способность  поглощать  паразитарныхъ 


Стр.  266. 

Подробное  описаніе  всѣхъ  этихъ  формъ  можно  видѣть  у  А.  Ша- 
лашникова  «Изслѣдованія  надъ  кровопаразитизмомъ  и  т.  д.»  на  стр. 
63-65. 
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элементовъ;  фагоцитарная  способность  первыхъ  подъ  вліяніемъ 
лихорадочнаго  жара  вѣроятно,  по  1аѵегап'у,  усиливается. 

Изъ  480  больныхъ  маляриковъ,  наблюдаемыхъ  имъ  въ 
Алжиріи,  паразитарныя  формы  найдены  Іаѵегап'омъ  у  432. 

Подъ  вліяніемъ  хининнаго  леченія  паразиты  исчезаютъ 
вообще  довольно  быстро  изъ  кровп. 

ІаѵЕгап  констатировалъ  паразитарныя  формы  не  только  у 
субъектовъ,  которые  заразились  въ  Алжиріи,  но  также  и  у 
маляриковъ,  заразившихся  во  Франціи,  Корсикѣ,  Сенегалѣ, 
Мадагаскарѣ  и  Тонкинѣ.  Онъ  ихъ  констатировалъ  также  и 
въ  Римѣ. 

Относительно  появившихся  работъ  МагсНіаГаѵа  и  СеІІі,  Іа- 
ѵегап  говоритъ,  что  ихъ  описанія  паразптовъ  маляріи  сильно 
приближаются  къ  его  собственнымъ  описаніямъ;  различіе,  глав- 
нымъ  образомъ,  состоигъ  въ  объясненіи  фактовъ;  относи- 

I  тельно  же  самыхъ  фактовъ  разпогласіе  итальянскихъ  авто- 
ровъ  съ  Іаѵегап'омъ  сводится,  по  мнѣнію  послѣдняго,  къ  бездѣ- 
лицѣ,  хотя  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі,  и  стараются  доказать  противное, 
Далѣе  Іаѵегап  говоритъ:  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі  сильно  настаи- 
ваютъ  на  сферическихъ  тѣлахъ  малаго  объема,  которымъ  они 
дали  названіе  плазмодгй^  и  которые,  по  этимъ  авторамъ, 
суть  настоящіе  паразиты:  между  тѣмъ  какъ  въ  бичахъ  слѣ- 
дуетъ  видѣть  только  отростки,,  испускаемые  паразитами.  Маг- 
сНіаГаѵа  и  СеІІі  сильно  желаютъ  думать,  что  для  меня  Оа^еііа 
истинные  паразиты,  и  они  мнѣ  выставляютъ  на  видъ,  что  эти 
формы  рѣдки  въ  крови.  Если  я  утверждалъ  и  поддерживаю 
еще,  что  Оа^еііа  представляютъ  формы  самыя  совершенныя  изъ 
паразптовъ  маляріи,  то  я  никогда  не  отрицалъ  важности  сфери- 

!  ческихъ  тѣлъ,  которыя  ІѴІагсНіаГаѵа  и  СеІІі  обозначаютъ  подъ 
именемъ  плазмодій.  Я  всегда  говорилъ,  напротивъ,  что  этй 
формы  самыя  обыкновенныя  въ  крови  маляриковъ,  и  я  всегда 
поддерживалъ,  что  сферическія  тѣла  малаго,  средняго  и  боль- 

I  шаго  объема,  тѣла  полулунныя  и  подвижныя  бичи  суть  только 

I  различныя  формы  малярійнаго  паразита. 

МагсЬіа!аѵа  и  СеІІі  несправедливо  утверждаютъ,  что  я  не 


32  — 


наблюдалъ  очень  маленькихъ  безпигменныхъ  тѣлъ;  я  видѣлъ 
и  описалъ  эти  тѣльца  съ  1881  г...  Впрочемъ,  между  этими 
тѣльцами  и  сферическими  пигментированными  тѣлами  малаго, 
средняго  и  большаго  объема  существуетъ  цѣлый  рядъ  про- 
межуточныхъ  формъ;  и  слишкомъ  очевидно,  что  тутъ  дѣло 
идетъ  о  различныхъ  фазахъ  развитія  одного  п  того  же  па- 
разита. 

Іаѵегап  все-таки  и  теперь  остается  при  томъ  мнѣніи,  что 
паразиты  маляріи  прилегаютъ  только  къ  краснымъ  шарикамъ, 
а  не  проникаютъ  внутрь  ихъ,  говоря:  трудно  допустить,  чтобы 
такія  объемистыя  тѣла,  какъ  паразиты  маляріи,  могли  бы  по- 
мѣщаться  внутри  гемоцитовъ. 

По  1аѵегап'у  Гіа^еііа  не  такъ  рѣдки,  какъ  думаютъ  Маг- 
сНіаІаѵа  и  СеІІі;  и  рѣдкость  эта,  по  мнѣнію  перваго,  только 
кажущаяся  и  зависящая  отъ  трудности  наблюденія;  несмотря 
на  эту  трудность,  1аѵегап'у  удалось  констатировать  Оа^еііа 
92  раза  на  480. 

Затѣмъ  Іаѵегап  остается  при  томъ  мнѣніи,  что  Йа§е11а 
не  простые  отростки,  а  самые  характерные  паразитарные  эле- 
менты и  представляютъ  самую  совершенную  эволюцію  этихъ 
существъ. 

Далѣе  Іаѵегап  приводитъ  работу  боіді  ^). 

Послѣдній  въ  1886  г.  въ.Павіи  также  нашелъ  у  маля- 
риковъ  паразитовъ,  описанныхъ  предыдущими  изслѣдователями. 

Болѣе  подробное  изложеніе  этихъ  работъ  боіді  приведено  у 
меня  въ  концѣ  настоящаго  литературнаго  очерка,  гдѣ  сгруп- 
пированы вмѣстѣ  работы,  касающіяся  непосредственно  темы 
настоящей  диссертаціи.  Здѣсь  же,  упомянувши  о  нихъ  въ 
виду  исторической  послѣдовательности,  я  ограничиваюсь  только 
этимъ. 

Обращаясь  снова  къ  1аѵегап'у,  мы  находимъ  у  него  (стр^ 
266,  Аппаіез  сіе  Гінзі.  Ра8киг  1887  г.)  далѣе,  разборъ  по- 
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явившихся  въ  послѣдніе  2  года  работъ  амерпканскихъ  уче- 
ныхъ:  8игпЬегд'а  Соипсіітап  а  п  Озіег^а. 

Работы  этпхъ  ученыхъ  служатъ,  по  1аѵегап"у,  подтверж- 
девіемъ  его  работъ.  Относительно  8іегпЬегд'а,  посѣтнвшаго 
Римъ  и  впдѣвшаго  тамъ  у  МагсЬіаГаѵ^а  п  СеІІі  препараты 
малярійноп  крови,  Іаѵегап  говорптъ:  ЗіегпЬегд  не  сомнѣвается 
болѣе.  что  гіалпновыя  тѣла.  оппсанныя  МагсНіа{аѵ'омъ  и  СеІІі 
иодъ  именемъ  плазмодій,  представляютъ  собою  тѣ  же  самые 
элементы,  что  и  сферическія  тѣла,  оппсанныя  въ  моихъ  пер- 
выхъ  работахъ  подъ  именемъ  тѣлъ  Л?  2. 

Соипсіітап  нашелъ.  между  прочимъ,  Йа^еііа  11  разъ  на 
80  случаевъ. 

№.  Озіег  нашелъ  паразптарныхъ  элементовъ  въ  63  слу- 
чаяхъ  пзъ  70.  Въ  острыхъ  случаяхъ  Озіег  чаще  всего  встрѣ- 
чалъ  гіалиновыя  неппгментпрованныя  тѣльца:  тѣла  полулун- 
ныя  онъ  встрѣчалъ  почти  всегда  у  больныхъ,  одержимыхъ 
[болотною  кахексіею  пли  прп  рецидивахъ  маляріи.  У  Озіег  а, 
;  также  какъ  и  у  Іаѵегап'а,  хинипъ  вліялъ  на  псчезаніе  пара- 
зптарныхъ элементовъ  пзъ  крови  въ  острыхъ  случаяхъ  бо- 
лѣе  быстро,  чѣмъ  въ  хроническихъ. 

Въ  1^87  г.  проф.  Мечниковъ  также  нашелъ  малярійныхъ 
)Паразитовъ  (о  чемъ  мною  уже  упомянуто  въ  началѣ  этого 
Ілптературнаго  очерка). 

На  стр.  283  разбираемой  статьи  Іаѵегап  а  послѣдній  еще 
разъ  высказываетъ  свой  взглядъ  на  малярійныхъ  паразитовъ, 
не  отлпчающійся.  впрочемъ,  существенно  отъ  прежнпхъ  его 

|1ВЗГЛЯД0ВЪ. 

I  Затѣмъ  Іаѵегап  прпводитъ  данныя  относительно  нахожде- 
вія  Ьаешаіохоа  у  жпвотныхъ. 

Частота  1іаетаіо2оа  у  жпвотныхъ  была  опредѣлена  раз- 
ичными  натуралистами,  особенно  же  Митрофановыіиъ  въ  1883  г. 
н  Данилевснимъ  (Агсіііѵев  8Іаѵе8  (1е  Ьіо1о§іе,  15  шагв  1886). 
Между  этими  Ііаешаіохоа  есть  много  такпхъ,  которыя  имѣютъ 
5оаьшую  аналогію  съ  паразитами  маляріи. 

Съ  1843  г.  бгиЬу  констатпровалъ  въ  крови  лягушки  прп- 
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сутствіе  организма,  снабженнаго  бичами — Тгурстозота  8ап- 
дшпг8.  ВгерстЫггт  гаштт  Іапкезіег  а  есть,  очевидно,  гре- 
гарина;  полулунныя  формы,  находящіяся  въ  крови  маляри- 
ковъ,  имѣютъ  большое  сходство  съ  извѣстными  грегарпваміт. 

Митрофановъ  въ  1883  г.  открылъ  въ  крови  карпа  и  гольца 
іпГнвогіа  Йаоеііаіа,  которыя  въ  извѣстной  фазѣ  ихъ  развитія 
представляются  въ  состояніи  амебоидныхъ  тѣлъ  безъ  Йа^еііа. 

В-г  бгіШіН  Еѵап8  описалъ  въ  1880  г.  болѣзнь,  которая 
свирѣпствуетъ  въ  ІІндіи  на  лошадяхъ,  мулахъ  и  верблюдахъ, 
и  которая  пзвѣстна  подъ  именемъ  8игга.  Эта  болѣзнь,  имѣю- 
щая  характеръ  іеЬгів  гетіиепв,  причиняется  Ьаетаііогоа,  опи- 
санными сначала  подъ  именемъ  спнриллъ  (Еѵапв),  потомъ 
подъ  именемъ  8рггос}іаеіа  Еѵапзгг  ЗіееГемъ. 

Еѵап8'у  и  ЗіееГю  удалось  перенесть  болѣзнь  на  собакъ, 
лошадей  и  муловъ. 

В-г  СгоокзНапк  думаетъ,  что  Ііаетаіогоа,  которыя  опредѣ- 
ляютъ  болѣзнь  8игга,  имѣютъ  очень  большую  аналогію  съ 
Ьаешаіогоа,  найденными  у  карпа  и  гольца. 

Данилевскій  нашелъ  Ііаешаіогоа  въ  крови  лягушки,  черепахи 
ящерицъ  и  птицъ.  Онъ  основываясь  на  сходствѣ  паразптові 
маляріи  (лично  имъ  не  изслѣдованныхъ)  съ  организмами,  от- 
крытыми имъ  въ  крови  нѣкоторыхъ  птицъ,  высказалъ  мнѣ-: 
ніе,  что  въ  крови  больныхъ  маляріей  существуютъ  двѣ  са- 
мостоятельныя  формы  паразитовъ.  Еъ  одной  изъ  нихъ  оні 
отнесъ  полулунныя  тѣла,  принадлежащія,  по  его  мнѣнію,  кі 
грегаринамъ  (зрогогоа);  къ  второй  же  —  тѣла  снабжеиньн 
подвижными  жгутами  и  названныя  имъ  ^РоІітііт  таіо 
ггаеъ^  которыя  онъ  считаетъ  монадами  (іпГивогіа  (1а§е11а!а) 
6га88І  принялъ  плазмодіи,  описанный  МагсНіаІаѵ'омъ  и  СеІІ 
за  амебы. 

Митрофановъ     для  описаннаго  имъ  въ  1883  г.  полиморФ 


*)  Хенцинскій.  Диссертація.  1889,  стр.  16. 
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наго  Ііаешаіогооп  предложилъ  названіе  }іаетаіотопт\  а  ѴѴ. 
Озіег  предлагаетъ  дать  паразиту  маляріи  имя  кае^паіотопт 
таіаггае. 

МагсНіа(аѵа  п  СеІІі  дали  жш  рІа8то(Ігпт  сферическимъ 
элементамъ.  Въ  новомъ  сообщеніп  ІѴІечниковъ  критику етъ  это 
названіе  и  прпблпжаетъ  паразитовъ  маляріп  къ  кокцидіямъ; 
онъ  предложилъ  дать  имъ  имя  Ііаетаіорііуіит  таісігіае. 

Іаѵегап  въ  заключеніе  прпбавляетъ.  что  въ  ожиданіи,  ког- 
да натуралисты  придутъ  къ  соглашенію  относительно  имени, 
которое  слѣдуетъ  дать  этимъ  паразитаі\іъ,  можно  удержать 
пока  имя  Ііаетаіогоа  шаіагіае. 

Въ  1888  году  МІагсІііаІаѵа  и  СеІІі  выступили  съ  своей  4-й 
замѣткой  ^).  Изъ  цѣлой  серіи  работъ,  вышедшихъ  нослѣ  ихъ 
послѣднихъ  публикацій,  они  останавливаются  на  работахъ 
боіді  1886  г.,  о  которыхъ  мною  уже  упомянуто  выше,  и 
въ  которыхъ  дѣло  идетъ  о  циклѣ  развитія  наразитовъ  ма- 
ляріи  въ  связи  съ  симптомами  перемежной  лихорадки.  Маг- 
сЬіаІаѵа  и  СеІІі  задались  именно  цѣлію  провѣрить  упомя- 
інутыя  работы  боіді.  Однако  результаты  ихъ  изслѣдованій 
въ  этомъ  нанравленіп  приводятся  мною  не  здѣсь,  а  въ  концѣ 
этого  литературнаго  очерка,  гдѣ,  какъ  уже  упомянуто,  у  меня 
сгруппированы  работы,  касающіяся  непосредственно  темы  на- 
стоящей диссертаціи. 

Вторая  часть  этой  работы  МагсЬіаІаѵ'а  и  СеІІі  озаглавлена 
«Рег  1а  8Іогіа  йеі  тойегпі  8іи(1і  8и11а  паінга  (Іеііа  Маіагіа  ^). 

Она  написана,  главнымъ  образомъ,  по  поводу  уже  разо- 
зранной  мною  статьи  1аѵегап*а  въ  .1^?  6  Аппаіе»  йе  Гіпвіі- 
:иі  Равіеиг,  гдѣ,  по  мнѣнію  МагсНіа[аѵ'а  и  СеІІі,  Іаѵегап  непра- 
вильно, будто  бы,  воспроизводитъ  исторію  новыхъ  ученій  о 
Ізатурѣ  маляріи.  Поэтому  авторы  эти  здѣсь  излагаютъ  ее  по 
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своему,  отмѣчая,  главнымъ  образомъ,  собственные  труды  по 
вопросу  о  малярійной  инфекцін. 

Мною  уже  приведена  эта  болѣе  правдивая,  по  ихъ  мнѣ- 
нію,  исторія  по  1883  г.  включительно.  Щ 

Да.ііѣе  ІУІагсНіаГаѵа  и  СеІІі  продолжаютъ  въ  разбираезіоп  те- 
перь работѣ  такъ: 

Послѣ  этихъ  нашихъ  иубликацій  (въ  1883  г.)  Іаѵегап 
выставилъ  свой  ТгаШ  йе  /гёѵге8  раіизігез,  въ  которомъ  от- 
носительно этіологіи  маляріи  ничего  не  прибавилъ  новаго,  за 
мсключепіемъ  того,  что  слегка  модифпцировалъ,  безъ  новыхъ 
наблюденШ,  его  первый  идеи  

Лѣтомъ  и  осенью  1884  и  во  весь  1885  годъ  мы  продол- 
жали примѣненіе  новыхъ  методовъ  для  изученія  причинъ  ин- 
фекціонныхъ  болѣзней  къ  малярійной  инфекціи,  предпринимая 
изслѣдованіе  свѣжей  крови  съ  линзами  2еІ88'а  и  съ  аппара- 
томъ  АЬЬё.  Тогда  явились  х)чевидными  амебоидныя  безпигмент- 
ныя  формы,  ускользающія  въ  предшествующіе  годы,  потому 
что  употреблялись  для  изслѣдованія  только  маленькія  уве- 
личенія  

Затѣмъ  МагсНіа^аѵа  и  СеІІі  говорятъ  о  результатахъ,  достиг- 
нутыхъ  ими  этими  работами  1885  г.,  еще  разъ  настаивая, 
что  вновь  описанныя  пми  формы  очень  часты  и,  обратно, 
формы  описанныя  Іаѵегап  омъ  рѣдки  

Изъ  всего  этого  цикла  паразитовъ — продолжаютъ  они  да- 
лѣе— Іаѵегап  укрѣпился  на  одномъ  промежуточномъ  эпизодѣ, 
могущемъ  быть  легче  замѣченнымъ  вслѣдствіе  присутствія 
пигмента  и  весьма  жпваго  движенія  бичей;  этотъ  эпизодъ  онъ 
извратплъ,  объясняя  ппгментпрованныя  тѣла  какъ  кисты  в 
лринимая  за  истпнныхъ  паразитовъ  придатки  — /ііатепѣ 
тоЫШ. 

Затѣмъ  относительно  высказаннаго  Іаѵегап'оіиъ  мнѣнія.. 
что  наблюденія  ІУІагсНіаГаѵ  а  и  СеІІі  не  что  иное,  какъ  под- 
твержденіе  его,  Іаѵегап^а.  работъ,  птальянскіе  авторы  приво- 
дятъ  массу  доводовъ.  что  Іаѵегап  совсѣмъ  ничего  не  зналі 
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0  гемоплазмодіяхъ  до  появленія  описанія  ихъ  въ  работахъ 
этпхъ  обопхъ  ученыхъ. 

Трудно  сказать,  на  сколько  вѣскп  всѣ  эти  доводы.  Эту 
свою  статью  МагсНіаІаѵа  п  СеІІі  заканчпваютъ,  групппруя  ма- 
ляріііныхъ  паразптовъ  такпмъ  образомъ: 
!      А)    Амебопдныя    эндоглобулярныя  непигментированныя 

1  формы; 

і     В)  Амебопдныя  эндоглобулярныя  ппгментированныя  формы; 
I     С)  Свободныя  ппгментпрованныя  формы  биченосныя  и  безъ 
бпчеп: 

В)  Полулунныя  ппгментпрованныя  формы; 
1     Е)  Ппгментпрованныя  формы  съ  волно  -  образно  движу- 
щейся перпферіей. 

Р)  Ппгментпрованныя  формы  въ  разлпчныхъ  степеняхъ 
расщепленія  до  раздѣленія  на  дочернія  тѣльца. 

(т)  Ненпгментпрованныя  формы,  расщепляющіяся  въ  це- 
ребральныхъ  каппллярахъ. 

Пзъ  всѣхъ  этпхъ  формъ  Іаѵегап,  по  словамъ  Магсіііаіаѵа 
и  СеІІі.  описалъ  только  С  и  В;  пзъ  остальныхъ  же  онъ  нѣ- 
которыхъ  совсѣмъ  не  описалъ,  нѣкоторыя  же  оппсаны  плохо 
или  несовершенно. 

Въ  томъ  же  1888  году  вышла  опять  новая  статья  Іаѵе- 
гап'а  ^).  Здѣсь  въ  Ееѵне  сгіііг|ие  онъ  разбнраетъ  работы,  вы- 
шедшія  со  времени  появленія  его  прошлогодней  (въ  Ашіа1е8 
<1е  ГІП8Т,  Равіеиг)  статьи  и  касающіяся  вопроса  о  малярій- 
ныхъ  паразитахъ. 

Прежде  всего  онъ  касается  работъ  Соипсіітап  а    и  08Іег"а  ^), 

ІСоипсіІтап.  нашедшій  у  всѣхъ  пзслѣдованныхъ  имъ  маля- 
риковъ  паразптовъ,  дѣлптъ  послѣдніе  на  10  формъ. 
Это  подраздѣленіе  не  заключаетъ  въ  себѣ  как пхъ- либо 
новыхъ  формъ,  а  потому  приводить  его  нѣтъ  необходимости. 


Аппаіей  (іе  Гііі8І:іІ:.  Разіеиг  1888,  стр.  377. 
Соипсіітап.  Гогізсіігіие  йег  Ме(іісіп  1888  стр.  449. 
-^)  Сотріе  геікіи  іп  ВиНеип  тё(ііса1  1888  стр.  220. 
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Соипсіішап  воспроизвелъ  всѣ  эти  формы  въ  таблицахъ,  прило- 
женныхъ  къ  его  работѣ. 

Полулунныя  тѣла  и  происходящія  изъ  нихъ  овальный  на 
ходятсЯ;  по  СоипсИтап'у,  въ  болотной  кахексіп.  Сегмента- 
ціонныя  формы  находятся  во  время  зноба  перемежной  ли- 
хорадки. Соипсіітап  принимаетъ  вмѣстѣ  съ  Іаѵегап'омъ,  что 
бичи  представляютъ  формы  самыя  интересныя,  паразитарная 
натура  которыхъ  не  можетъ  быть  серьезно  оспариваема. 
Соипсіітап  нашелъ  бичи  16  разъ  на  20.  Дѣйствіе  солей  хи- 
нина на  паразитовъ  маляріи  онъ  нашелъ  вообще  очень  силь- 
нымъ,  но  на  полулунія  гораздо  менѣе  дѣйствительнымъ. 

Озіег  встрѣчалъ  йа^еііа  въ  крови  маляриковъ  рѣже,  чѣмъ 
Соипсіітап.  Также,  какъ  и  Соипсіітап,  Озіег  находитъ,  что  по- 
лулунныя тѣла  представляютъ  собою  нѣчто  особенное. 

Озіег  изслѣдовалъ  кровь  птицъ  и  рыбъ  съ  цѣлію  открыть 
въней  паразитовъ  маляріи.  Онъ  изслѣдовалъ  45  короповъ,  не 
найдя  у  нихъ  въ  крови  ни  одного  паразита.  Въ  крови  одного 
гуся,  присланнаго  ему  съ  Онтаріо,  какъ  малярійнаго.  онъ 
нашелъ  пигментированныя  тѣльца,  по  въ  очень  небольшомъ 
количествѣ. 

Въ  трудѣ,  читанномъ  въ  Патологическомъ  обществѣ  въ 
Нью-Іоркѣ,  въ  япварѣ  1888  г.,  докторъ  ^ате8  заявилъ^ 
что  онъ  копстатировалъ  существованіе  паразитовъ  крови  у 
34  маляриковъ  изъ  35,  которыхъ  онъ  имѣлъ  случай  изслѣ- 
довать:  онъ  всегда  находилъ  сегментаціонныя  формы  впродол- 
женіе  лихорадочныхъ  пароксизмовъ;  полулунныя  же  тѣла — въ 
хроническихъ  формахъ.  Онъ  полагаетъ,  что  Ьаета  іогоа  ма- 
лярш припадлежатъ  къ  ргоіогоа  и  указываетъ  па  то,  что  по- 
добные паразиты  были  находимы  въ  крови  различныхъ  жи- 
вотныхъ.  По  его  мнѣнію  также  у  нисшихъ  растеній  встрѣ- 
чаются  паразиты,  имѣющіе  аналогію  съ  Ііаешаіогоа  шаіагіае^ 


ТЬе  тісгоог^апізта     гааіагіа.  Тііе  Мей.  Еесогй.  1888  г.,  стр.  269. 
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а  именно  амебоидныя  тѣла,  снабженный  Па§е11а'ми  въ  из- 
вѣстной  фазѣ  ихъ  развитія  и  пигментированныя  хлорофиломъ. 

Можетъ  быть,  прибавляетъ  д-ръ  ^ате8,  есть  -какая  нибудь 
связь  между  этими  растительными  паразитами  и  1іаетаІ;о2іоа 
таіагіае,  которыя  внѣ  человѣческаго  организма  могли  бы  быть 
паразитами  растеній.  Затѣмъ  ^ате8  дѣлаетъ  выводы,  которые 
совершенно  согласны  съ  выводами  08І8г'а  и  СоипсНтап'а.  Соип- 
сіішап,  Озіег  и  Зашез  сходятся  въ  приписываніи  снеціально 
нолулуннымъ  тѣламъ  хронической  формы  маляріи,  что  согла- 
суется отчасти  и  съ  наблюденіями  1аѵегап'а,  у  котораго,  однако, 
были  и  исключенія.  Такъ  у  него  на  107  случаевъ  съ  полу- 
лунными формами  только  въ  95  случаяхъ  была  болотная  ко- 
хексія  или  рецидивы  неремежной  лихорадки,  въ  10  случаяхъ — 
Г.  іпіегтіііенв  въ  первомъ  ея  приступѣ  и  въ  2  случаяхъ — 
злокачественная  лихорадка. 

Докторъ  Ѵапіуке  Сагіег  также  констатировалъ  Ьаетаіогоа 
въ  крови  маляриковъ  въ  Индіи. 

Докторъ  МаигеІ  въ  своемъ  трудѣ  даетъ  полное  резюме 
всѣхъ  своихъ  микроскопическихъ  изслѣдованій  воздуха,  воды 
и  почвы  во  многихъ  болотистыхъ  мѣстностяхъ.  ІИаигеІ  опи- 
сываетъ  и  изображаетъ  снабженныхъ  бичами  организмовъ,  ко- 
торыхъ  онъ  нашелъ  въ  обыкновенномъ  растительномъ  настоѣ^ 
взятомъ  даже  изъ  не  лихорадочной  мѣстности;  и  этимъ  эле- 
ментамъ  онъ  принисываетъ  сходство  съ  Ьаетаіогоа  таіагіае. 
Относительно  же  существующей  связи  между  Ьаешаіогоа  и 
маляріей  МаигеІ  выражаетъ  нѣкоторое  сомнѣніе. 

Іаѵегап  также  въ  началѣ  своихъ  изслѣдованій  старался 
разыскивать  въ  почвѣ  и  въ  водѣ  лихорадочныхъ  мѣстностей 
формы,  въ  которыхъ  малярійные  паразиты  существуютъ  во 
внѣшнемъ  мірѣ.  Свои  изслѣдованія  онъ  производилъ  въ  Алжиріи 
во  время  сильной  малярійной  эпидеміи,  и  пѣсколько  разъ  кон- 
статировалъ въ  водѣ  болотъ  слѣдующіе  организмы:  1)  Сво- 


ЕесЬегсЬез  тіс^о8сорі^ие8  зиг  Гейоіо^іе  йи  раіийізте.  Рагіз.  1887. 
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бодныя  Па§е11а  приблизительно  той  же  формы  и  размѣровъ, 
какъ  и  встрѣчающіяся  въ  крови  малярпковъ  и  оживленныя 
подобными  же  движеніями.  2)  Организмы,  снабженные  аме- 
боидными движеніями,  имѣющіе  одпнъ  или  нѣсколько  Па^еііа, 
подобные  биченоснымъ  формамъ  крови  малярпковъ,  но  съ  той 
разницей,  что  расположеніе  Па^еііа  было  правильнѣе  въ  орга- 
низмахъ,  находимыхъ  въ  водѣ,  и  кромѣ  того  эти  послѣднія 
Па§е11а  не  отрывались. 

Не  смотря  на  очень  большую  аналогію,  существующую 
между  бичами  найденными  въ  водѣ  болотъ  и  бичами  маля- 
рійной  крови,  у  1аѵегап'а  остается  сомнѣніе  въ  идентичности 
этихъ  организмовъ. 

Данилевскій  продолжилъ  его  очень  интересныя  работы  о 
Ьаешаіогоа  различныхъ  животныхъ  (Агсіііѵез  віаѵев  йе  Ьіо1оо;іе 
1886—1887). 

Въ  новой  его  работѣ  на  русскомъ  языкѣ  Изслѣдованія  по 
сравнительной  паразптологіп  крови.  I.  Зоопаразпты  крови  птицъ> 
Данилевскій  упорно  настапваетъ  на  многочпсленныхъ  сход- 
ствахъ  между  Ііаетаіогоа  птпцъ  и  Ііаешаіогоа  гааіагіае;  это 
сходство  внушается  и  при  сравненіи  рисунковъ,  данныхъ  Да- 
нилевскимъ  (см.  таблицу  X  Анпаі  (1е  Гіпві.  Равкиг.  1888)  съ 
рпсункамп  Ьаешаіогоа  маляріи  у  люден. 

Онъ  нашелъ  въ  кровп  различныхъ  родовъ  шицъ  парази- 
товъ,  которыхъ  онъ  онисалъ  подъ  слѣдующими  именами: 
рзеисіоѵегтгсиіг,  ішийоѵасиоіг^  роІгшИгів  вапдигтз  аѵіит, 
рзеиЛозргггШ  и  ігурапозота.  Четыре  нервыя  изъ  этихъ 
формъ  отвѣчаютъ  различнымъ  состояніямъ  полпморфнаго  па- 
разита, очень  сходнаго  съ  Ьаешаіогоа  шаіагіае.  Рзепсіоѵег- 
шісиіі  представляются  въ  крови  малярпковъ  въ  видѣ  полу- 
лунныхъ  тѣлъ,  рвеисіоѵасиоіі  или  Ьаешосуіогоа — въ  видѣ 
сферическихъ  свободныхъ  или  прилипшихъ  къ  краснымъ  ша- 
рикамъ  тѣдъ,  роіішіиів  8ап§шиІ8 — въ  видѣ  биченосныхъ  формъ 


Труды  Медицинской  секціи  1888  г. 
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п  рзеисІо^ріпШ — въ  впдѣ  свободныхъ  ііао-еііа.  Роіішііиз,  най- 
I  денный  Данилевскимъ  въ  1884  г.  въ  кровп  совы  п  сороки, 
і  представ.тяетъ  собою  настоящую  пнфузорію;  онъ  развивается 
I  въ  Ерасныхъ  шарпкахъ.  Развптіе  ро1ітіги§  въ  кровп  птпцъ 
I  ведетъ  за  собою  часто  болѣзнеяныя  явленія;  п  прп  большомъ 

чпслѣ  этпхъ  паразптовъ  у  птицъ  наблюдается  такая  же  ме- 

лавемія,  какъ  п  у  малярпковъ. 

Культура  описанныхъ  Данилевскимъ  паразптовъ  ему  не 

удалась. 

Данилевсній  думаетъ.  что  роіітішз  птпцъ  пдентпченъ  съ 
биченоснымп  малярійнымп  формамп  у  человѣка.  Іаѵегап,  однако, 
полагаетъ,  что  болѣзненныя  явленія  и  меланемія  у  птпцъ, 
ійііѣющихъ  въ  бо.тьшомъ  количества  роіітішз,  явленія  далеко 
не  постоянныя;  прп  этомъ  онъ  добавляетъ..  что,  можетъ  быть, 
у  птпцъ  вырабатывается  привычка  къ  этпмъ  паразптамъ. 
условія  сущестзованія  которыхъ  щ)п  болЪе  возвышенной,  чѣм  ь 
у  человѣка,  температурѣ  становятся  другими. 

Іаѵегап  заключаетъ,  что  ро1ітіШ8  Данилевснаго  прпнадле- 
житъ,  очевидно,  къ  роду  очень  близкому  къ  Ьаетаіогоа  та- 
кте, но  идентичность  втпхъ  паразптовъ  не  кажется  ему  еше 
доказанной;  раеийоѵегтісиіі  напоминаютъ  только  неопредѣленво 
!  полулунія.  р8еи(1оѵасио1і  приближаются  очень  близко  къ  сфе- 
рическпмъ  тѣламъ  малярійной  кровп:  но  эти  послЪднія  бы- 
ваютъ  часто  свободными  въ  плазмъ.  между  тѣмъ  какъ  рзепііо- 
ѵасиоИ  всегда  заключены  въ  красныхъ  шарикахъ:  что  же  ка- 
сается бичей,  то  двпженія  послѣднпхъ  въ  малярійной  кровп 
гораздо  болѣе  сложнѣе.  чѣмъ  соотвѣтствующіе  пмъ  р8еи(1о§рі- 
гіПі  птицъ. 

Далѣе  Іаѵегап  приводптъ  новое  сообщепіе  МагсІііа?аѵ"а  п 
СеІІі  (Агсіііѵев  ііаііеппе^  (1е  Ыоіо^іе  1888).  Онъ  пишетъ.  чго 
итальянскіе  наблюдатели  отрицаютъ  очевидность,  если  гово- 
рятъ,  что  амебоидные,  часто  пигментированные  элементы,  упо- 
мянутые именно  въ  пхъ  послѣднемъ  мемуаръ  (Аігі  (іеііа  К. 
Ассаіі.  шей.  (іі  Кота  1887  и  х\гс1ііѵе8  йа1іеипе§  ііе  Ьіо1о§іе 
1888)  не  тѣ  же  самые,  которые  онъ  оппсалъ  подъ  имепемъ 
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тѣлъ  №  2  и  сферическихъ  элементовъ,  снабжевныхъ  аме- 
боидными движеніями.  Въ  доказательство  Іаѵегап  приглашаетъ 
сравнить  фигуру  1  (по  Ьауегап'у)  и  фигуру  6  (но  Магс1ііаі'аѵ'у 
и  Сеііі)  приведенныя  имъ  въ  Аппаіез  Ае  Гіпвііі.  Разіеиг  1887  г. 
стр.  268  и  276;  именно  сравнить  элементы  А,  В  и  С  въ  томъ 
и  другомъ  рисункѣ.  Магсіііаіаѵа  и  СеІІі — продолжаетъ  Іаѵегап — 
тщательно  изучили  самыя  маленькія  паразитарныя  формы, 
которымъ  они  дали  не  свойственное  имъ  названіе  плазмодій. 
Въ  этомъ  и  ограничилась  ихъ  роль:  роль  полезная,  конечно, 
но  скромная,  и  важность  которой  они  напрасно  стараются 
преувеличивать...  Магсіііаіаѵа  и  СеІІі,  долго  оспаривавшіе  су- 
ществованіе  бичей,  соблаговолили  теперь  признать,  что  эле- 
менты эти  существуютъ;  но  они  замѣчаютъ,  что  оаи  рѣдки 
въ  крови,  чтобы  попробовать  уменьшить  ихъ  важность.  Бичи 
не  на  столько  рѣдки,  какъ  хотѣли  бы  думать  итальянскіе 
авторы;  а  съ  другой  стороны  извѣстно,  что  эти  элементы 
представляютъ  форму  самую  характеристическую  между  фор- 
мами, которыя  могутъ  принимать  Ьаетаіогоа  таіагіае  *). 

По  поводу  ЪасШиз  таіаггт  К1еЬ8'а  и  Т.  Сриіеіі  Іаѵегап 
далѣе  говоритъ:  я  имѣю  мало  надежды  убѣдить  этихъ  на- 


*)  Въ  этомъ  спорѣ  итальянскихъ  ученыхъ  съ  французским ь, —въ 
спорѣ,  въ  сущности,  изъ-за  права  первенства  въ  открытіи  малярійнаго 
паразита — ученые,  заинтересованные  въ  вопросѣ  о  малярійной  инфекціи, 
видимо  приняли  сторону  1аѵегап'а.  По  крайней  мѣрѣ  американскіе  уче- 
ные; ЗіегпЬегду  Соипсіішап  и  Озіег  признаютъ  это  право  за  Іаѵегап'омъ 
(смот.  Аппаіев  йе  Гіпзі:.  Разіеиг  1887  г.  стр.  280  и  ГогѣзсЬгіие  йег 
Мейісіп  1888  г.  стр.  451).  Кромѣ  того  Соіді  въ  своемъ  сообщеніи  Ме- 
дико-Хирургическому Обществу  ІІавіи  въ  яасѣданіи  1888  г.  между 
прочимъ  говоритъ:  «ё  (іоѵегѳ.  гісогйаге  сЬе  ^гN^ѵді^ —Іо  зсоргііоге  йеИе 
^огте  рагаззііагіае  іпіогпо  аііе  диаИ  ога  ріп  вресіаітепіе  зі  йізсиіе»... 
И  наконецъ  весьма  опредѣленно  Р.  Сапаііз  въ  новѣншей  своей  работѣ 
1889  г.  «8і;и(іі  виііа  тІ'е2Іопе  таіагіса  и  т.  д.»  такъ  начинаетъ  свою 
работу:  «I  рагазвШ  (іеИа  таіагіа  рогіапо  ^іизіашепіе  И  поте  (іеНо  зсіеп- 
гіаѣо  сЬе  рег  іі  ргіто  1і  зѣийіб  ассигаіагаепі^е  е  пе  гісопоЬЬе  1а  паіига 
рагавзіѣагіа,  (1і  А.  Іаѵегап,  тесіісо  тііііаге  ^гапсеве». 
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блюдателей,  что  ЪасіПив  таіагіае  не  существуетъ;  мнѣ  доста- 
точно констатировать,  что  уже,  не  смотря  на  авторитетъ  ихъ 
именъ  и  на  извѣстность  ихъ  работъ,  они  остались  почти 
одни,  чтобы  защищать  этотъ  бациллъ. 

Чтобы  покончить  съ  этимъ  бацилломъ,  я,  отступая  не- 
много отъ  хронологическаіо  порядка,  привожу  здѣсь  заклю- 
ченіе  Воіді,  сдѣланное  имъ  послѣ  контрольныхъ  онытовъ  на 
кроликахъ  въ  1889  г.  ^):  «і1  со8І  (Іеііо  Ъасгіігіз  таіаггае 
(1і  КІеЬз,  Тоттазі-Сгікіеіі  е  ЗсНіаѵиггі  пиііа  Ііа  а  сЬе  Гаге  соІГіпГе- 
гіоне  таіагіса». 

Обращаясь  снова  къ  статьѣ  1аѵегап'а,  мы  находимъ  у  него 
разборъ  работъ  Моззо.  Послѣдній  опубликовалъ  в^/  1887  г. 
(АгсЬіѵ.  Уігс1іо\ѵ.  Авгусхъ  1887,  стр.  205  и  Кенй.  (іеІГАссасІ. 
(Іеі  Ыпсеі  ѵоі.  3,  Газе.  7  и  8)  эксперименты,  стремящіеся 
доказать,  что  при  извѣстныхъ  условіяхъ  красные  шарики  под- 
вергаются такпмъ  измѣненіямъ,  которыя  имъ  придаютъ  видъ 
элементовъ,  описанеыхъ  подъ  именемъ  Ьаетаіогоа  таіагіае. 
Мо88о  иньецировалъ  въ  саѵига  регііонеаіе  птицы  собачью  кровь 
и  по  истеченіи  3 — 4  дней  въ  этой  крови  заключались  формы 
подобныя  тѣмъ,  которыя  были  описаны  въ  крови  маляриковъ 
п  въ  различныхъ  формахъ  анемій. 

Докторъ  же  Магадііапо  идетъ  еще  дальше.  Онъ  утверждаетъ, 
что  можно  получить  формы,  подобныя  формамъ  малярійныхъ 
паразитовъ,  подвергая  нормальную  кровь  различнььмъ  реакти- 
вамъ  и  даже  предоставляя  ее  самое  себѣ  въ  препаратѣ,  обве- 
денномъ  парафиномъ.  (Кеаі  Ассай.  шей.  йі  Оеноѵа  27  іюня 
1887  г.).  При  контрольныхъ  опытахъ  всѣ  наблюдатели  убѣ- 
дплись  въ  невѣрности  увѣреній  Мо$$о  и  Магадііапо. 

Саиапео  и  Мопіі  особенно  тщательно  произвели  контроль- 
ныя  наблюденія,  чтобы  выяснить  ноложенія  ІѴІ0880  и  Мага- 


Іпгогііо  а1  рге1:е8о  «ВасШиз  шаіагіае»  (іі  КІеЬ8'а,  Тоттазі-Сгисіеіі 
е  8сЬіаѵи22І.  Агсіііѵіо  рег  1е  зсіепхе  тесіісііе. — ѴоІ  XIII.  №  5,  стр.  93. 

■^)  АгсМѵіо  рег  1е  зсіепге  тейісііе  ѵоі.  XII.  1888.  стр.  99  табл. 
УІ  и  УІ  ЪІ8. 
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дііапо.  Они  18  разъ  инъецировали  кровь  собаки  въ  региопеит 
птицъ  (цынлятъ  и  голубей)  по  методу  Мо$$о  и  изслѣдовали 
содержимое  регііонеі  въ  промежутки,  варьирующіяся  отъ  1  до 
15  дней  послѣ  операцій. 

Саиапео  и  Мопіі  пришли  къ  тому  заключенію,  что  измѣ- 
ненные  элементы  крови,  наблюдаемые  Моззо'мъ  и  МагадПапо'мъ, 
не  имѣютъ  никакого  отношенія  къ  малярійнымъ  паразитамъ. 
Эти  наблюдатели  воспроизвели  въ  таблицахъ,  приложенныхъ 
къ  ихъ  работѣ,  разлпчныя  формы,  принимаемыя  красными  и 
бѣлыми  шариками,  пзмѣненными  въ  опытахъ  Моззо;  и  доста- 
точно бросить  одинъ  взглядъ  на  эти  фигуры,  чтобы  увѣ- 
риться,  что  тутъ  вовсе  дѣло  не  идетъ  о  паразитахъ  маляріи. 

Изъ  физіологической  лабораторіи  проф.  Данилевскаго  въ 
томъ  же  1888  г.  вышелъ  трудъ  А.  Шалашникова  Изслѣдова- 
нія  надъ  кровопаразитизмомъ  холоднокровныхъ  и  теплокров- 

НЫХЪ  ЖИВОТНЫХЪ)) 

По  автору  кровопаразитизмъ  сильно  распространенъ  въ 
природѣ  срер  самыхъ  развообразныхъ  группъ  животнаго 
царства;  онъ  встрѣчается  у  животныхъ,  живущихъ  въ  са- 
мыхъ разнообразныхъ  мѣстностяхъ  по  своему  географическому 
и  климатическому  отношенію. 

На  основаніи  имѣющихся  данныхъ  можно  сказать,  что 
вліяніе  Ьаешаіогоа  на  животныхъ  разнообразно.  Въ  то  время 
какъ  у  лягушекъ  и  рыбъ  кровопаразитизмъ  не  производитъ 
видимыхъ  измѣненій  въ  организмѣ,  у  бодѣе  высшихъ  живот- 
ныхъ, напр.  хомяковъ,  крысъ  и  сусликовъ  вызываетъ  уже 
легкія  заболѣванія,  а  у  лошадей,  муловъ  и  верблюдовъ  ведетъ 
нерѣдко  даже  къ  смертельному  исходу. 

Далѣе  у  автора  идетъ  подробное  описаніе  Ьаешосуіогоа  у 
лягушекъ,  ящерицъ,  черепахъ  и  птицъ.  Наешоіогоа  птицъ  по 
своему  интрацеллюлярному  развитію,  строенію,  формѣ,  вели- 
чинѣ.  характерному  пузырьковидному  ядру,  а  также  по  вин- 


Отдѣльный  оттискъ  изъ  «Сборника  Трудовъ»  Харьковскаго  ве- 
теринарнаго  института. 


—  45  — 


тообразному  ходу  движеній  имѣютъ  большое  сходство  съ  Вге- 
рапійіит  гапагит  и  Ьаето§ге2;агіпа  сі8іи(1іпІ8  еі  Іасегіае.  Въ 
виду  указаннаго  сходства  этотъ  моноцеллюлярвый  организмъ 
птицъ  авторъ  считаетъ  себя  вправѣ  отнести  къ  грегаринамъ. 
Далѣе  оеъ  переходить  къ  пзложевію  новыхъ  кровопаразитар- 
ныхъ  формъ  птицъ,  не  имѣющихъ,  повидимому,  ничего  общаго 
съ  вышеописанными  формами  Ііаетосуіогоа  лягушки,  черепахи 
и  ящерпцъ,  но  за  то  несомнѣнно  тождественныхъ  съ  Ьаеша- 
іо2оа  человѣка  при  малярійныхъ  заболѣваніяхъ.  И  чтобы  про- 
вести вышеуказанную  тождественность  между  кровопаразитар- 
нымп  формами  человѣка  и  птицъ,  авторъ  считаетъ  необходи- 
мымъ  сдѣлать  сравнительное  сопоставленіе  ихъ  другъ  съ  дру- 
гомъ.  Для  этого  онъ  приводитъ  сначала  краткое  историческое 
описаніе  малярійныхъ  паразитовъ  человѣка,  затѣмъ  переходитъ 
къ  изложенію  историческихъ  данныхъ  по  вопросу  о  малярій- 
ныхъ  заболѣваніяхъ  у  разлпчныхъ  животныхъ,  и  наконецъ 
переходитъ  къ  описанію  собственныхъ  наблюденій  надъ  ма- 
лярійными  Ьаешосуіогоа  птицъ.  Авторъ  на  основаніи  литера- 
турныхъ  данныхъ  приводитъ  весьма  много  случаевъ  заболѣ- 
ванія  маляріей  разлпчныхъ  домашнихъ  животныхъ:  лошадей, 
собакъ,  овецъ  и  др.;  при  чемъ  какъ  по  клиническому  теченію, 
такъ  и  патологоанатомически  малярійныя  заболѣванія  живот- 
ныхъ тождественны  съ  малярійными  заболѣваніями  человѣка. 
На  основаніи  этой  тождественности  нужно  думать,  что  у  жи- 
вотныхъ перемежная  лихорадка  происходитъ  вслѣдствіе  про- 
нпквовенія  въ  кровь  тѣхъ  же  паразптарныхъ  формъ,  какъ  и 
у  человѣка.  «Надѣемся — продолжаетъ  авторъ — что  новыя  на- 
блюденія  надъ  малярійными  заболѣваніями  домашнихъ '  живот- 
ныхъ не  замедлятъ  подтвердить  наши  предположенія.  А  пока 
мы  опишемъ  тѣ  формы  Ііаешосуіогоа  птицъ,  нахожденіе  и 
тождественность  которыхъ  съ  кровопаразитарными  формами 
при  маляріи  человѣка  не  подлежатъ  уже  никакому  сомнѣпію». 
Затѣмъ  авторъ  дѣлаетъ  подробное  оппсаніе  малярійныхъ  Ьае- 
тосу1о2оа  птицъ.  Приведенныя  описанія  п  приложенная  въ 
концѣ  разбираемаго  труда  таблица  (X)  рисунковъ  дѣйствп- 
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тельно  много  говорятъ  въ  пользу  тождественности  імалярійныхъ 
Ьаетосуіогоа  птицъ  съ  малярійными  Ьаетосуіогоа  человѣка. 

3-го  Октября  1888  г.  д-ръ  Сахаровъ,  первый  на  Еавказѣ, 
сдѣлалъ  сообщеніе  о  малярійныхъ  паразитахъ  въ  засѣданіи 
Императорскаго  Еавказскаго  Медицинскаго  Общества 

Благодаря  обильному  матеріалу  въ  Тифлисскомъ  лазаретѣ 
и  амбулаторіи  Закавказской  ліелѣзной  дороги,  куда  привозятся 
больные  со  всей  линіи,  онъ  имѣлъ  возможность  лѣтомъ  изслѣ- 
довать  микроскопически  кровь  6-ти  больныхъ  злокачественною 
формою  лихорадки  и  около  120  больныхъ  другими  формами 
маляріи,  при  чемъ  въ  большинствѣ  случаевъ  могъ  наблюдать 
въ  ней  паразита,  производящаго  эту  болѣзнь.  Описаніе  этихъ 
паразитовъ  съ  приложенными  къ  нему  рисунками  показываетъ, 
что  д-ръ  Сахаровъ  наблюдалъ  почти  всѣ  формы  малярійныхъ 
паразитовъ. 

Наконецъ  д-ръ  Хенцинскій  въ  Одессѣ  такл^е  въ  1888  г 
(даже  немного  ранѣе  Сахарова  въ  Тифлисѣ)  наблюдалъ  въ 
крови  маляриковъ  паразитовъ  болотной  лихорадки.  Хенцинскій 
первый,  употребилъ  двойную  окраску  препаратовъ  малярійной 
крови  эозиномъ  и  метилеповою  синькою.  Онъ  наблюдалъ  кромѣ 
того  движеніе  полулуппыхъ  тѣлъ.  Биченоспыхъ  формъ  онъ  не 
встрѣтилъ  ниразу. 

Мнѣ  остается  привести  еще  работы,  имѣющія  непосред- 
ственное отношеніе  къ  темѣ  моей  диссертаціи,  почему  и  вы- 
дѣленныя  мною  изъ  хронологическаго  порядка  для  разсмотрѣнія 
ихъ  здѣсь  вмѣстѣ. 

Въ  1886  г.  проф.  боіді,  въПавіи,  работою  своею  «8и1ГіпГе- 
улопе  таіагіса»  начинаетъ  новую  эру  исторіи  развитія  уче- 
нія  о  малярійной  инфекціи.  Онъ  тутъ  въ  первый  разъ  обра- 
щаетъ  вниманіе  наблюдателей  на  правильный  циклъ  развитія 
малярійныхъ  паразитовъ  и  на  соотвѣтствіе  такого  цикла  съ 


Протоколъ  Императорскаго  Еавказскаго  Медицинскаго  Общества 
3-го  октября  1888  г.  №  6. 

-)  АгсЬіѵіо  рег  1е  зсіепге  тейісЬе  ѵоі  X,  №  4. 
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періодическою  послѣдовательностію  лихорадочныхъ  приступовъ. 
Здѣсь  я  приведу  резюме  этой  работы,  изложенное  самимъ  Ооіді 
въ  началѣ  его  болѣе  поздней  статьи  «8и1  сісіо  еѵоіиііѵо  (Іеі 
рага88Ш  таіагісі  пеііа  ГеЬЬге  іеггапа»  1889  г.  *). 

На  основаніи  значительнаго  числа  наблюденій,  взявши  въ 
маетности  для  изслѣдованія  типическіе  случаи  Г.  ^иа11апае, 
Соіді  замѣтилъ,  что  многія  изъ  малярійныхъ  находокъ  слѣ- 
дуютъ  однѣ  за  другими  по  опредѣленному  и  постоянному  за- 
кону въ  томъ  отношеніи,  что  паразиты  развиваются  посте- 
пенно внутри  красныхъ  шариковъ,  переходя  изъ  пачальныхъ 
амебоидныхъ  непигментированныхъ  формъ  въ  формы  пигмен- 
тированныЯ;  которыя  прогрессивно  увеличиваются,  усвояя  себѣ 
глобулярную  субстанцію;  достигнувши  такимъ  образомъ  до 
извѣстной  фазы  развитія,  пигментированныя  формы  перехо- 
дятъ  затѣмъ  въ  цѣлую  серію  метаморфозъ,  характерныхъ  по 
пхъ  виду  и  по  ихъ  послѣдовательпости,  конечнымъ  резуль- 
татомъ  которыхъ  получается  сегментація,  наступающая  въ 
соотвѣтствіи  или  немного  ранѣе  начала  лихорадки.  Въ  этой 
же  самой  работѣ  онъ  замѣтилъ,  что  вслѣдствіе  такого  сегмен- 
таціоннаго  процесса  имѣютъ  начало  новыя  генерацш  парази- 
товъ,  которые,  вторгаясь  въ  другіе  красные  шарики  и  начи- 
ная циклъ  развитія,  несутъ  съ  собою  другіе  послѣдовательные 
приступы  лихорадки,  между  тѣмъ  какъ  кучки  меланина,  остаю- 
щіяся  послѣ  окончательнаго  отщепленія  молодыхъ  элементов!, 
и  удаленія  ихъ  въ  разныя  стороны,  разрушаются  по  законамъ 
фагоцитизма. 

Обращаясь  затѣмъ  къ  діагностикѣ,  Воіді  показалъ,  что  по 
присутствію  зрѣлыхъ  формъ  и  сегментацій  можно  предсказать 
близость  лихорадочнаго  приступа;  а  также,  принимая  во  вни- 
маніе  различныя  фазы  развитія  паразитовъ^  можно  предска- 
зать приступъ  за  день,  за  два,  и  наконецъ  можно  діагносциро- 
вать  ту  или  другую  форму  і.  ^иа^іапае  (зішріех,  (іиріех,  ігіріех). 


*)  АісЫѵіо  рег  1е  зсіепге  тейісЬе  ѵоі  XIII,  стр.  173, 
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Все  это  на  основан іи  одного  изслѣдованія  крови. 

Такое  точное  опредѣленіе  возможно,  если  принять  законъ, 
что  отдѣльные  лихорадочные  приступы  находятся  въ  соотно- 
шеніи  съ  развитіемъ  извѣстной  генераціи  малярійныхъ  пара- 
зитовъ;  такъ  убѣждаясь,  что  і.  ^иа^і;апа  8ітр1ех  опредѣляется 
одной  единственной  генераціей  паразитовъ,  развивающихся 
своевременно  въ  3-хъ  дневный  періодъ,  мы  должны  ожидать, 
что  і.  ^иа^іапа  (Іиріех,  ігіріех  (в.  ^иоіі(1іапа)  находятся  въ 
связи  съ  цикломъ  развитія  соотвѣтственно  рухъ,  трехъ  ге- 
нерацій  (такихъ  же  паразитовъ),  который  созрѣваютъ  послѣ- 
довательно  съ  однодневнымъ  промежуткомъ  между  собою. 

Р.  ініет.  ігге^иіагев  находятся  въ  соотношеніи  съ  раз- 
Битіемъ  многихъ  генерапій,  совершающихъ  ихъ  эволюцію  при 
маломъ  промежуткѣ  времени  между  ними  и  безъ  того  про- 
гресса и  своевременной  и  точно  опредѣленной  зрѣлости  отдѣль- 
ныхъ  формъ,  которыя  имѣются  въ  типическихъ  случаяхъ. 

Относительно  же  Г.  іегііанае  боіді  выразился  такъ:  <  можно 
сказать  а  рггогг,  что  отразить  /.  іегЫапае  должепъ 
имѣть  циплъ  развиты  отлгтный  ошъ  цикла  развитгя 
паразита  /.  циагіапае  и  ея  комбишцш».  Щ 

Это  предположеніе  представляется  просто  на  основаніи 
того  разсужденія,  что,  при  совершеніи  микроорганизмомъ 
Г.  ^иа^1апае  своего  цикла  развитія  въ  три  дня,  нельзя  по- 
лучить приступовъ  въ  поперемѣнные  дни  при  какой  угодно 
комбинаціи  созрѣванія.  Ш 

Шесть  мѣсяцевъ  спустя,  въ  другомъ  сообщеніи  «апсога 
внІГіпГегіопе  таіагіса»,  сдѣланномъ  въ  Медико-Хирургическомъ 
обществѣ  Павіи  (засѣданіе  5  Іюня  1886  г.),  боіді  взялъ  за 
точку  отправленія  вышеуказанное  предположеніе  относительно 
біологическаго  цикла  паразитовъ  і.  іегііанае,  и  на  основаніи 
нѣсколькихъ  наблюденій  типичной  Г.  іегііапае  онъ  устано-Я 


ааггеиа  ае^И  ойре^аИ  №  53,   1886,   соп  й^иге  іп  гіпсоііріа 
іпіегсаіаіе  пеі  Іезіо. 
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вилъ  другой  спеціальБый  законъ,  т.  е.,  что  прп  І.  кгііапае 
і  эндоглобулярные  паразиты  совершаютъ  пхъ  цпклъ  развптія 
івъ  2  дня:  прп  этомъ  Соіді  указалъ  на  характерпстпческія 
морфологическія  п  біологическія  свойства  этой  второй  разно- 
видности малярійныхъ  паразптовъ 

Въ  1888  г.  МагсІііаЬѵа  п  СеІІі  въ  своей  4-й  замѣткѣ  -), 
і  упомянувши  о  цѣлой  серіп  работъ,  вышедшпхъ  послѣ  ихъ 
Іпослѣднихъ  публпкацій,  останавливаются  на  только  что  прп- 
|веденныхъ  эіною,  въ  резюме,  работахъ  Воіді,  которыя  они  же- 
лаютъ  подтвердить  своими  нижеприведенными  наблюденіями. 

Такъ  какъ  въ  предъпдущихъ  своихъ  работахъ  эти  авторы 
!  сильно  настаивали  на  томъ,  что  наиболѣе  частую  находку 
імалярійной  крови  представ ляютъ  собою  маленькіе  безпигмент- 
!ные  плазмодіи,  то  теперь  они  поясняютъ,  что  это  вѣрно, 
івообще,  для  острыхъ  малярійныхъ  процессовъ,  бывающихъ 
Ілѣтомъ  и  осенью,  спеціально  въ  перниціозныхъ  лихорадкахъ, 
1Н0  не  въ  весеннихъ  и  зимнихъ  (іегііапа  и  г^иагіапа). 
I  Затѣмъ  Магсіііаіаѵа  и  СеІІі  прпводятъ  клиническія  наблю- 
Іденія  случаевъ  маляріи,  изученныхъ  ими  (въ  1886  г.)  сов- 
!мѣстно  съ  изслѣдованіемъ  крови.  Здѣсь  я  привожу,  въ  ре- 
|зюме,  эти  случаи  съ  тѣми  къ  нимъ  комментаріями,  которые 
[Приложены  самими  авторами. 

Первый  случай.  Ж  ^иоШг(и^а.  Усматривается  посте- 
пенный ростъ  паразптовъ,  пхъ  расщепленіе  не  за- долго  до 
зноба  (за  1  часъ  и  за  2  часа),  а  также  и  въ  самый  знобъ 
ілихорадочнаго  приступа.  Во  время  апирексіи  и  пароксизма 
:замѣчаются  пигментированныя  и  неппгмептированныя  формы. 

Второй  случай.  Ж  іеіігапа  8ІтрІех.  Довольно  демон- 
стративный сл^'чай  для  теоріи  боіді.  Здѣсь  одна  единственная 
ігенерація  постепенно  растетъ  и,  выросши,  расщепляется  не 


')  Объ  этихъ  свойствахъ  будетъ  сказано  ниже. 
")  ЗііИа  іп^егіопе  таіаіиса.  АгсЫѵіо  рег  1е  зсіепге   тесіісііе  1888. 
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много  ранѣе  зноба.  Расщепленіе  это  совершается  здѣсь  въ 
48  часовъ  одинъ  разъ. 

ІИагсНіаІаѵа  и  СеІІі  говорятъ,  что  сегаіентаціи  или  расщеп- 
ленія  могутъ  быть  и  изолированными,  т.  е.  случаться  и  внѣ 
пароксизма,  во  время  апирексіи.  Въ  лихорадкахъ  згіЬтігат, 
зиЪсопішиа  и  регтсша,  когда  одинъ  пароксизмъ  нагро- 
мождается на  другой,  не  будетъ  странно,  если  мы  встрѣ- 
тимъ  сегментаціонныя  формы  въ  большомъ  количествѣ  тогда, 
когда  лихорадка  уже  давно  началась  или  же  усилилась,  боіді 
указалъ  на  процессъ  вакуолизацш  ')  пигментирован ныхъ 
плазмодіи  и  былъ  склоненъ  разсматривать  его  за  одинъ  изъ 
способовъ  расщепленія.  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі  достаточно  часто 
Бидѣли  этотъ  процессъ,  состоящій  въ  томъ,  что  пигментиро- 
ванный плазмодій  вакуолизируется,  и  внутри  вакуолъ  на- 
ходятся маленькія  гіалиновыя  тѣльца.  Формы  съ  этимъ  спо- 
собомъ  расщепленія  находятся  вмѣстѣ  съ  другими  формами, 
расщепляющимися  уже  извѣстнымъ  образомъ. 

Трешгй  случай.  Р,  сотаіот.  Субъектъ  находился  все 
время  въ  коматозномъ  состояніи;  температура  всегда  была 
высокая.  Умеръ.  Въ  этомъ  случаѣ  между  формами  пигменти- 
рованными и  непигментированными  при  всякомъ  изслѣдованіи 
находились  и  расщепляющіяся  формы  согласно  тому,  что  ска- 
зано выше  о  лихорадкахъ:  виЬіпігапз,  виЬсопііпиа  и  регпісіоза. 

Четвертый  случай.  Р.  цгшЫйіапа.  Всегда  со  знобомъ 
или  немного  ранѣе — много  расщепляющихся  формъ.  Во  время 
пароксизма  и  апирексіи — пигментныя  и  безпигментныя  формы. 

Елтый  случай.  Ж  ^иоШгат.  Отличается  отъ  предъ- 
идущаго  тѣмъ,  что  расщепленіе  происходило  здѣсь  по  спо- 
собу, вытекающему  изъ  вакуолизаціи.  Въ  вакуолахъ  находи- 
лись гіалиновыя  тѣльца.  Найдена  одна  бичепосная  форма.  Во 
время  апирексіи  находились  одни  пигментныя  тѣла. 

ІЛест^ой  случай.  Р.  ^иоіШшпа.  Подобенъ  предъидущему, 
и  также  наблюдалась  вакуолизація  съ  гіалиновыми  тѣльцами. 


о  чемъ  будетъ  сказано  ниже. 


Седьмой  случай.  Ъ\  диоШгапа.  Около  полуночи  насту- 
пала или  апирексія,  или  только  ремиссія;  съ  6  ч.  утра  тем- 
пература начинала  повышаться  и  около  4  —  5  часовъ  попо- 
лудни достигала  около  40,0.  Въ  крови  —  преимущественно 
безпигментпыя  плазмодіи  въ  большомь  количествѣ  вмѣстѣ  съ 
небольшимъ  количествомъ  пигментныхъ  формъ,  или  же  только 
одни  безпигментные  плазмодіи  (первый  день  болѣзни).  О  сег- 
ментаціонныхъ  же  формахъ  упоминается  только  въ  пятый 
день  болѣзни. 

Остальные  пять  случаевъ  злокачественной  лихорадки,  при- 
веденные ІІІІагсНіаІаѵ'омъ  и  СеІІі,  мало  имѣютъ  отношенія  къ  за- 
конамъ  Соіді. 

Послѣдній  въ  1889  г.  выступилъ  снова  съ  своею  работою 
х<8и1  сісіо  еѵоіиііѵо  (іеі  рагавзііі  таіагісі  пеііа  ГеЬЬге  іег2апа> 
(о  которой  уже  было  упомянуто).  На  основаніи  многочислен- 
ныхъ  наблюденій  і.  іегііапае,  какъ  простой,  такъ  и  комплици- 
рованной  различнымъ  образомъ,  боіді  могъ  не  только  подтвер- 
дить свои  предъидущія  наблюденія,  но  собрать  еще  новыя  дан- 
ныя:  и  теперь  онъ  считаетъ  себя  вправѣ  выступить  съ  изложе- 
ніемъ  такихъ  законовъ  въ  отношеніи  I.  Іегііапае,  справедли- 
вость которыхъ  подкрѣпляется  длиннымъ  рядомъ  опытовъ. 

Вотъ  содержапіе  его  настоящаго  труда.  Въ  і'.  (егііапае 
і  цатогеническіЁ  процессъ  соотвѣтствуетъ  въ  точности  общимъ 
.законамъ,  касающимся  типическихъ  формъ,  т.  е.  въ  ней  бо- 
лѣзненный  агентъ  также  представляетъ  собою  амебоидные  эле- 
менты; эти  послѣдніе,  вторгаясь  въ  красные  шарики,  посте- 
пенно развиваются,  представляя  пзвѣстныя  фазы  развитія, 
€лѣдующія  по  законамъ,  неизмѣннымъ  во  времени  и  свой- 
ствахъ.  Хотя  амебоидный  паразитъ  1*.  іегііапае  и  является 
существенно  соотвѣтствующимъ  паразиту  Г.  ^иагіапае,  однако, 
онъ  представляетъ  морфологическія  и  біологическія  отличія 
настолько  спеціальныя  и  характеристическія,  что  онытный 
наблюдатель  можетъ  установить  на  нихъ  съ  увѣренностью 
дифференціальный  діагпозъ.  Этотъ  діагнозъ  можно  поставить 
въ  какой  угодно  моментъ  теченія  малярійнаго  процесса,  и  онъ 
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зіожетъ  касаться  не  только  установленія,  собственно,  маля- 
рійной  инфекціи,  но  и  установленія  спеціально  пзвѣстной 
клинической  формы  ея. 

Микроскопическая  находка  въ  теченіи  различныхъ  періо- 
довъ  лпхорадочнаго  процесса  подвергается  постояннымъ  мо- 
дификацімъ,  слѣдующимъ  постепенно  и  по  неизыѣнноыу  за- 
кону во  времени  и  въ  формѣ.  И  именно  на  основаніп  этой 
постоянной  и  характеристической  послѣдовательностп  впдоиз- 
мѣненій  происходятъ  данныя  для  удивительной  точности  пред- 
варительныхъ  сужденій  о  числѣ  часовъ,  протекшихъ  послѣ 
лихорадки,  о  днѣ  яоваго  приступа,  о  томъ,  сколько  часовъ 
прошло  отъ  начала  приступа  и  др.  Чтобы  получить  синтети- 
ческую идею  о  послѣдовательпости  формъ,  долженствующпхъ 
представляться  нашпмъ  глазамъ  при  методпческомъ  изслѣдо- 
ваніи  въ  нѣсколько  часовые  промежутки  крови  больного  пра- 
вильно») трехдневною  перемежною  лихорадкою,  (разсматривая 
на  первый  разъ  случай  болѣе  простой)  мы  должны  обратить 
вниманіе  на  то,  что  въ  періодъ  времени  между  двумя  при- 
ступами— въ  періодъ  двухъ  дней — паразнтъ  пзъ  своей  при- 
митивной формы  непнгмептированнаго  плазмодія  долженъ  по- 
степенно, усвояя  себѣ  глобулярную  субстанцію  и  превращая 
гемоглобинъ  въ  меланинъ,  перейдтп  черезъ  различныя  фазы 
амебоиднаго  пигментированнаго  тѣла  до  фазы  сегментаціи,  изъ 
которой  берутъ  начало  другія  маленькія  амебоидныя  тѣла,  пред- 
назначенныя  къ  пребыванію  внутри  другихъ  красныхъ  шари- 
ковъ,  чтобы  снова  начать  циклъ  развитія. 

Въ  развитіи  паразитовъ  Г.  іегііапае  можно  различать  три 
фазы,  замѣтивъ,  однако,  что  рѣзкое  различіе  имѣется  только 
для  послѣдней,  между  тѣмъ  какъ  для  первыхъ  двухъ  фазъ 
наблюдается  постепенный  переходъ  отъ  одной  къ  другой. 

Первая  фаза.  Мы  ее  получимъ,  если  будемъ  изслѣдо-г 
вать  кровь,  спустя  нѣсколько  часовъ  послѣ  лпхорадочнаго 
приступа  (допустимъ,  что,  начавшійся  утромъ  пароксизмъ, 
окончился  къ  полудню,  а  пзслѣдованіе  крови  сдѣлано  отъ  2 
до  6  часовъ  пополудня).  Мы  найдемъ  тогда  въ  красныхъ 


шарикахъ  плазмодіи  или  безпигментныс,  или  же  немного  пиг- 
ментированные; величина  ихъ  около  ^іа  или  Ѵз  части  крас- 
наго  шарика;  они  отличаются  болѣе  живыми  амебоидными 
движеніями,  чѣмъ  таковые  же  элементы  при  Г.  ^иа^кпа;  и 
ато  можетъ  служить  новымъ  диФференціальнымъ  признакомъ 
между  упомянутыми  формами  лихорадокъ.  Плазмодіи  выпу- 
€каютъ  различные  и  съ  различныхъ  сторонъ  отростки,  и  пиг- 
ментъ  стремится  скучиваться  къ  утоліценнымъ  концамъ  этихъ 
отростковъ.  Кромѣ  того,  красные  шарики  съ  паразитами  Г. 
1;егііапае  имѣютъ  мало  наклонности  складываться  въ  кучки, 
а,  наоборотъ,  стремятся  лежать  отдѣльно,  представляются  въ 
формѣ  правильныхъ  дисковъ,  имѣющихъ  при  томъ  нѣсколько 
большую  величину,  чѣмъ  другіе  красные  шарики. 

Вторая  фаза.  Она  совпадаетъ  съ  днемъ  апирексіи  (день 
€лѣдуюш;ій  за  днемъ  лихорадки).  Въ  этомъ  періодѣ  амебоид- 
ныя  тѣла  значительно  выросли,  такъ  что  занимаютъ  Ѵз  или 
^/з  краснаго  шарика,  пріобрѣли  болѣе  рѣзкіе  контуры,  содер- 
жатъ  болѣе  обильный  пигментъ,  мел^ду  тѣмъ  какъ  амебоид- 
ныя  движенія  ихъ  стали  гораздо  менѣе  живы;  однако,  они 
все-таки  живѣе,  чѣмъ  амебоидныя  движенія  паразитовъ  і. 
Чнагіаиае  въ  томъ  же  періодѣ  развитія.  Одна  изъ  болѣе  ха- 
рактерныхъ  особенностей  паразитовъ  Г.  іегііапае  есть  боль- 
шая быстрота,  съ  которою,  вслѣдствіе  трансформаціи  гемогло- 
бина въ  меланинъ,  происходитъ  обезцвѣчиваніе  той  же  гло- 
булярной субстанціи.  Уже  въ  утренніе  часы  дня  апирексіи 
красныя  тѣльца,  пріютившія  паразитовъ,  отличаются  отъ  дру- 
гихъ  значительною  блѣдностію  глобулярной  субстанціи;  эта 
блѣдность,  вслѣдствіе  прогрессивнаго  разрушенія  гемоглобина, 
быстро  увеличивается  до  того,  что  за  нѣсколько  часовъ  до 
лихорадки  субстанція  краснаго  шарика  представляется  въ 
формѣ  ареолы  такой  блѣдной,  что  едва  можетъ  быть  раз- 
личима. 

Третья  фаза.  Характеризуется  тѣмъ,  что  въ  ней  раз- 
виваются различныя  трансформаціи,  дающія  начало  сегмента- 
ціямъ  и  отсюда  происхожденію  новыхъ  паразитарныхъ  гене- 
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рацій.  Сегментація  и  здѣсь  совпадаетъ  съ  началомъ  приступа, 
хотя  не  въ  строго  опредѣлееныхъ  границахъ;  послѣдеее  об. 
стоятельство  будетъ  понятно,  если  принять  во  вниманіе,  что 
развітіе  микроорганпзмовъ  не  совершается  одинаково:  но  одни 
изъ  нихъ  отстаютъ  въ  своемъ  развптіи  отъ  другпхъ.  При  і'. 
Іегііапа  процессъ  сегментаціи  на  столько  отличается  отъ  та- 
кого же  процесса  І.  ^^1агIанае,  что  можно  имъ  руководство- 
ваться, какъ  дифференціальнымъ  признакомъ  между  обѣпми 
формами  лихорадокъ.  При  томъ  при  Г.  циаг^апа  процессъ  сег- 
ментаціп  совершается  по  одному  только  способу,  между  тѣмъ 
какъ  при  Г.  Гепіапа  онъ  совершается  двумя  способами.  Но 
кромѣ  того  боіді  подмѣтплъ  еще  и  третій  способъ  сегментаціи 
при  і,  іегііапа,  по  онъ  не  могъ  его  еще  провѣрпть  па  столько, 
чтобы  описывать  его,  какъ  дѣйствптельно  процессъ  сегмен- 
таціп. 

Первый  способъ  сегметпацги.  Различныя  нослѣдователь- 
ныя  фазы  этого  способа  слѣдуютъ  съ  замѣчательною  быстро- 
тою, и  ихъ  можно  прослѣдить  подъ  микроскопомъ,  если  взять 
кровь  въ  должное  время. 

Вотъ  какъ  развивается  этотъ  процессъ. 

Какъ  только  наступило  постепенное  перемѣщеніе  пигмента 
къ  центру  пигментпрованнаго  тѣла,  въ  периферической  части 
послѣдняго  обозначается  пзвѣстное  дифференцпрованіе  прото- 
плазмы, обозначающееся  въ  фо{>мѣ  кольца,  окружающаго  оста- 
токъ  паразитарнаго  тѣла;  въ  такомъ  кольцѣ  быстро  появля- 
ются неясныя,  радіальныя  бороздки,  которыя,  выясняясь  бо- 
лѣе  и  болѣе,  обозначаютъ  подраздѣленіе  кольца  на  многія  ча- 
стички бѣловатой  субстанціи  (15 — 20);  эти  частички  инди- 
видуализируются все  болѣе  и  болѣе,  принимая  сначала  оваль- 
ную, а  потомъ  круглую  форму:  получившіеся  такимъ  обра- 
зомъ  маленькіе  шарики,  въ  свою  очередь,  дѣлаются  рельефнѣе, 
раздвигаются  немного  одипъ  отъ  другаго  и  представляются,  на- 
конецъ,  какъ  хорошо  обособившіяся  тѣльца,  ставшія  круглыми 
и  расположенныя  вѣнцомъ  вокругъ  центральнаго  диска.  Въ 
то  время,  какъ  это  пропсходитъ,  часть  тѣльца  болѣе  внут- 
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нняЯ;  въ  которой  собранъ  весь  пппіентъ.  въ  свою  очередь. 
I  ясно  отграепчпвается  "тъ  перпферпческаго  кольца:  такъ  что 
'  границу  между  внутреннею  частію  п  кольцомъ  ( состоящпмъ 
I  нзъ  оіжобпвшпхся  маленькпхъ  шарпковъ )  состаБ.іііетъ  яв- 
ственный пограничный  иоясь  глобулярной  «-убстандш. 

Послѣ  уіалйнія  (въ  разныя  стороны)  маленькпхъ  тѣлецъ, 
ироисшелппхъ  пзъ  сегментаціп  п  щ»едставляющпхъ  собою  мо- 
лодыя  паразптарныя  формы,  предназначенныя  къ  вторженію 
въ  новые  красные  шарики,  вышесказанная  внутренняя  часть 
остается  свйсюіной  и  хорошо  обособленной.  Какое  значеніе  п 
послѣлующая  судьба  этой  оставшейся  части,  невозможно  ска- 
зать съ  точностію:  вероятно,  такія  ппгментпрованныя  оста- 
точный тѣла.  главнымъ  образомъ,  поглощаются  белыми  ша- 
риками. 

Въ  то  время,  какъ  щюпсходитъ  вышеоппсаннъгмъ  обра- 
зомъ обособление  маленькпхъ  тѣлецъ.  строма  краснаго  ша- 
рика, доведенная  уже  до  едва  видим"й  субстанпіи,  теперь 
совсѣмъ  псчезаетъ. 

Этотъ  способъ  согментадіп  представляетъ  напболье  рѣзкія 
отличія  отъ  Г.  <4иагіапае;  действительно,  можно  перечислить 
слѣдующіе  дпфференпіальные  нрпзнакп. 

1)  Различное  чпсли  тѣлецъ,  по.в'чаюшпхся  пзъ  сегмен- 
таціи:  п[>и  і.  тегііаііа  ибыкновенно  въ  чпсль  15 — 20  для  каж- 
даго  сегментпруюшагося  паразита,  между  тѣмъ  какъ  прп  \. 
^иапаиа  отъ  6  до  12. 

2)  Различная  величина  этихъ  маленькпхъ  тѣлецъ:  при  і. 
іегпапа  они  гораздо  меньше,  нежели  при  і.  «іиапапа. 

3)  Констптушя  отдѣльныхъ  маленькпхъ  тѣлн-цъ  очевидно 
различна:  внутри  дочернпхъ  т-Ьлецъ  і.  «іиапапае  замечается 
еще  меньшее  іѣльце.  блестящее  въ  св:Бжемъ  состояніп.  болѣе 
рѣзко  окрашивающееся  анплпномъ,  которое  зюжно  было  бы 
назвать  ядромъ;  внутри  же  дочернпхъ  тѣлецъ  1'.  тегиапае  ни- 
чего подобнаго  не  замечается. 

4)  После  удал-нія  (въ  разныя  стороны)  дочернпхъ  тѣ,тецъ 
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при  і.  іегііапа  остается  вышеуказанное  свободное  пигментиро- 
ванное тѣло  (остатокъ),  окруженное  ясно  различимой  оградой. 

Второй  способъ  сегментацт.  Въ  этомъ  случаѣ  послѣ 
стягиванія  пигмента  къ  центру,  гдѣ  онъ  образу  етъ  м  а  лень* 
кую  плотную  кучку,  не  только  периферическая  часть,  но  вся 
бѣлая  субстанція  паразитарйаго  тѣла  подвергается  посте  пен 
ному  дифференцированію,  которое  приводитъ  къ  формаціи  ма- 
ленькихъ  шарнковъ;  такъ  что  вмѣсто  образованія  элегантной 
и  правильной  днспозиціп  маленькихъ  шарнковъ  (дочернихъ 
тѣлецъ)  вокругъ  центральнаго  диска,  здѣсь  образуются  круг- 
ловатый кучки  ихъ,  соотвѣтствующія  неправнльнымъ  скопле- 
ніямъ  маленькихъ  тѣдецъ,  описаннымъ  Магсіііаіаѵ  озіъ  и  СеІІі. 
Формы,  аналогпчныя  этимъ,  встрѣчаются  исключительно  также 
при  і.  (|иаг1апа. 

Третгй  способа  сегмептаціи.  Этотъ  способъ.  по  Воіді, 
еще  сомнителенъ,  потому  что  у  него  не  было  благопріятныхъ 
случаевъ  убѣдиться,  что  здѣсь,  дѣйствительно,  дѣло  пдетъ  о 
сегментаціп. 

По  достиженіи  паразитомъ  той  стадін,  когда  онъ,  разру- 
шивши весь  гемоглобинъ  пріютившаго  его  шарика,  становится 
такъ  называемымъ  свободнымъ  тѣломъ  съ  разсѣяннымъ  въ 
немъ  ппгментомъ,  послѣдній,  вмѣсто  того,  чтобы  быть  стяну- 
тымт  къ  центру,  какъ  бываетъ  въ  большпнствѣ  случаевъ, 
располагается  въ  поясъ,  болѣе  или  менѣе  сосѣдній  съ  перп- 
феріей,  такъ,  что  ясно  отграничивается  отъ  остальной  неза- 
нятой щіъ  части;  послѣдняя  становится  прозрачной,  потомъ 
въ  ней  иногда  появляется,  какъ  бы  вакуола;  внутри  вакуолы 
замѣчается  одинъ,  рѣже  два  маленькихъ  шарика,  иден- 
тичныхъ  съ  тѣми,  которые,  дѣйствительно,  получаются  пзъ 
сегментаціи.  Есть-ли  это  выраженіе  формативнаго  процесса, 
и  существуютъ-ли,  какъ  вѣроятно,  другіе  способы  сегмента- 
ціи — это  вопросъ.  требующій  дальнѣйшихъ  изслѣдованій. 

Такова  послѣдовательность  фактовъ,  развивающихся  въ  тіі- 
иическихъ  случаяхъ  і.  іегііапае  згтрігсгз.  И  въ  такихъ  слу- 
чаяхъ  пмѣется  самое  очевидное  доказательство,  что  отдѣль- 
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ные  лихорадочные  приступы,  возобновляющіеся  въ  попере- 
мѣнные  дни,  находятся  въ  связи  съ  цикломъ  развптія  (совер- 
шающимся въ  два  дня)  единственной  генераціп  паразптовъ, 
зрѣлость  п  сегментація  которыхъ  совпадаетъ  пли  немного  пред- 
шествуетъ  началу  лпхорадочнаго  приступа.  Но  бываютъ  слу- 
чаи сложные.  Напболѣе  обыкновенное  осложненіе — это  Г.  іег- 
ііапа  (іпріех.  На  основаніи  общаго  закона^  который  былъ  уже 
развпваемъ  по  отношенію  Г.  сіиаііапае.  мы  по  отношепію  іег- 
йапа  сіпріех  (нлп  «іиоіісііапа)  можемъ  сказать:  двумъ  при- 
ступамъ,  слѣдующпмъ  одпнъ  за  другимъ  съ  однодневнымъ 
промежуткомъ  ((|иоіі(1іапа)  соотвѣтствуютъ  двѣ  разлпчныя  ге- 
нераціи  паразптовъ,  достпгающія  полнаго  развптія  также  съ 
однодневнымъ  промежуткомъ  между  ними.  Прп  этомъ  при- 
ступы могутъ  быть  различной  интевзивностп:  понеремѣнно 
одипъ  сильный,  а  другой  слабый;  и  не  трудно  констатиро- 
вать, что  первому  соотвѣтствуетъ  обильная,  а  второму  малая 
генерація  паразптовъ.  Каждый  пзъ  двухъ  прпступовъ  нахо- 
дится всегда  въ  связи  съ  созрѣваніемъ  п  сегментаціей  опре- 
дѣленной  генераціп  паразптовъ. 

Придерживаясь  такого  закона,  также  легко  можно  понять, 
что  въ  случаѣ,  когда  паразитарные  элементы  не  развиваются 
параллельно,  но  болѣе  илименѣе  неправильно  или  группами, 
мы  получимъ  неправильныя  формы  лпхорадокъ,  съ  неясными 
приступамп,  характеризующимися  легкими  повышеніями  тем- 
пературы, часто  незамѣчаемымп  самимп  больными  и  только 
доказывающимися  тщательными  термометрическими  пзмѣре- 
ніямп.  Но  бываютъ  случаи  еще  болѣе  сложные,  въ  которыхъ 
орьентпрованіе  относительно  типа,  къ  которому  они  должны 
относиться,  можетъ  оказаться  трудньвіъ  или  даже  невозмояч- 
нымъ  безъ  долгой  практики  въ  этого  рода  наблюденіяхъ.  Въ 
заключеніе  боіді  приводитъ  въ  систематпческомъ  порядкѣ  дпф- 
ференціальные  признаки  обѣпхъ  изучепныхъ  имъ  варіяцій  па- 
разптовъ маляріи: 
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Признаки  біологическіе. 

а)  Различгя  въ  циклѣ  развитгя.  Малярійный  паразитъ 
і.  іегііапае  совершаетъ  свой  циклъ  развптія  въ  2  дня;  а  пара- 
зитъ і'.  ^иа^іапае — въ  три. 

Ь)  Разяичгя  въ  характерѣ  амебоидныхь  движент. 

Амебоидныя  эндоглобулярныя  тѣла  1\  геіііапае  имѣютъ 
амебоидныя  движевія  гораздо  болѣе  жпвыя.  чѣмъ  такія  же 
тѣла  і,  дііагіапае. 

с)  Различгя  въ  способѣ  дѣйсшвгя  паразита  на  суб- 
станцгю  пргютивгааго  его  шарика.  Паразптъ  і*.  іегиапае 
обезцвѣчиваетъ  шарикъ  гораздо  болѣе  энергично  п  быстро. 
Между  тѣмъ  какъ  при  Г.  (іпагіапа  субстанція  шарпковъ.  прію- 
тившихъ  *паразитовъ,  сохраняетъ  характеристичный  желто- 
вато-зеленоватый цвѣтъ  до  самой  послѣдней  фазы  разруше- 
нія,  т.  е.  до  тѣхъ  поръ  пока  отъ  шарика  остается  только 
узкая  каемка, — паразиты  Г.  ^егМапае  обнаружпваютъ  быстро 
ихъ  дѣйствіе  на  окрашенную  субстанцію;  вслѣдствіе  чего  по- 
лучается, что  съ  самой  первой  фазы  развитія  паразитовъ, 
когда  они  занпмаютъ  еще  только  маленькую  часть  пріютив- 
шпхъ  ихъ  шарпковъ,  эти  послѣдніе,  сохраняя  неизмѣннымъ 
ихъ  діаметръ,  представляются  уже  обезцвѣченнымп.  Это  бы- 
строе обезцвѣчпваніе  кровянаго  шарика  гармонируетъ  съ  тон^ 
быстротою,  съ  которою  паразитъ  выпускаетъ  своп  протоплаз- 
матическіе  отростки  во  всѣ  части  шарика  до  самой  перифе- 
ріи  его. 

(1)  Красные  шарики  съ  паразитами  Г.  (інагіапае  пмѣютъ 
выраженное  стремленіе  складываться  въ  кучки,  между  тѣмъ 
какъ  шарики  съ  паразитами  Г.  іеггіапа'^,  наоборотъ,  лежатъ 
отдѣльно,  въ  одиночку  и  представляются  правильными  дис- 
ками, кажущимися  даже  нѣсколько  больше  нормальныхъ. 

Признаки  зіорФОлогическіе. 

а)  Различгя  въ  видѣ  и  контурахъ  эндоглобулярныхъ 
паразитовъ.  При  І.  іегііапа  протоплазма  этихъ  паразитовъ 
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пмѣетъ  видъ  гораздо  болѣе  нѣжный  и  болѣе  деликатный, 
чѣмъ  при  і.  диагіапае.  Паразиты  послѣдней  отличаются  отъ 
иаразптовъ  Г.  іегііапае  еще  тѣмъ,  что  имѣютъ  болѣе  рѣзкіе 
и  чистые  контуры.  Этотъ  дифференціальный  признакъ  болѣе 
выражееъ  въ  1-ю  фазу  развитія  обѣихъ  варіяцій. 

Ь)  Различгя  относягцгяся  къ  пигменту.  При  і,  ^иа^- 
Іапа  пигментъ  представляется  въ  формѣ  зернышекъ  и  пало- 
чекъ  болѣе  массивныхъ,  чѣмъ  при  Г.Чегііапае,  гдѣ  зернышки 
п  палочки  чрезвычайно  тонки. 

с)  Различгя  еъ  способѣ,  по  ішпорому  развивается  сег- 
ментацгонный  процессъ.  Эти  различія  самыя  очевиднѣйшія 
и  таковы,  что  одни  могутъ  позволить  въ  простыхъ  случа- 
яхъ  сдѣлать  дифференціальпый  діагнозъ  между  Г.  Іегііапа  и 
1'.  (інагіапа. 

Съ  точки  зрѣнія  клинико-патологической  важно  замѣтить, 
что  мпогочисленныя  формы  перемежпыхъ  лихорадокъ  въ  гро- 
мадномъ  большинствѣ  случаевъ  ничто  иное,  какъ  простыя  ва- 
ріяціи  или  комбинаціи  двухъ  основныхъ  типовъ — і.  іегиапае 
и  Г.  диатіапае  по  стольку,  по  скольку  они  точно  должны  быть 
отнесены  къ  паразитамъ,  совершающимъ  свой  циклъ  развитія 
въ  1-мъ  случаѣ  въ  два  дня,  а  во  второмъ — въ  три.  Это  на- 
йлюденіе  имѣетъ  значеніе  спеціально  для  такъ  называемыхъ 
1*.  ^иоіі(1іапае  и  для  і,  іггеяиіагез. 

Такъ  I.  гіиоіійіапае,  по  ихъ  генезу,  сами  по  себѣ  не  пред- 
ставляютъ  типа,  по  только  комплицированныя  формы  Г.  ^иа^- 
іапае  и  [.  іетііапае:  отчасти  онѣ  входятъ  въ  первый  изъ 
этихъ  двухъ  типовъ,  отчасти  же  во  второй.  Въ  первомъ  слу- 
чаѣ  въ  крови  должны  быть  три  паразитарныя  генераціи,  изъ 
которыхъ  одна  старше  другой  на  одни  сутки,  также  какъ  и 
другая  старше  третьей  тоже  на  одни  сутки;  а  потому  созрѣ- 
ваніе  и  сегментація  каждой  изъ  этихъ  трехъ  генерацій  на 
ступаетъ  поочередно  съ  однодневнымъ  промежуткомъ  между 
ними;  эти  лихорадки  можно,  по  этому,  обозначать  также  име- 
немъ  /.  ^иагЫпа  іггріех.  Во  второмъ  случаѣ,  т.  е.  при 
і.  іегііана  въ  крови  должны  быть  двѣ  генераціи  паразитовъ 
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совершающихъ  каждая  свой  циклъ  развитія  въ  два  дня  п  отли- 
чающихся одна  отъ  другой  старшинствомъ  также  на  одни  сутки; 
такъ  что  сегментація  каждой  изъ  нихъ  происходитъ  здѣсь  въ 
48  часовъ  одинъ  разъ.  Эту  форму  лихорадки  можно  обозна- 
чить также  именемъ  /.  іегЫапа  сіиріех. 

При  этомъ  не  исключается  существованіе  и  другихъ  ти- 
повъ  лихорадокъ.  связанныхъ  съ  развитіемъ  другихъ  разно- 
видностей малярійныхъ  паразитовъ.  Такя^е  отнынѣ  мы  мо- 
жемъ  говорить  о  тинѣ  лихорадки,  связанномъ  съ  присут- 
ствіемъ  въ  крови  полулунія  1аѵегап'а.  Эти  формы,  которыя 
обыкновенно  находятся  въ  случаяхъ  Г.  іпіегтіііенв  ненравиль- 
наго  типа,  между  прочимъ,  характеризуются  необыкновеннымъ 
противодѣйствіемъ  хинину.  Тинъ  этотъ  еще  не  изученъ. 

Еакъ  бы  нродолженіемъ  работъ  Воіді,  въ  томъ  же  1889 
явился  капитальный  трудъ.  Р.  СапаПз'а      Послѣдній  произ- 
водилъ  свои  изслѣдованія  въ  Римскомъ  военномъ  госпиталѣ 
на  солдатахъ,  заболѣвшихъ  маляріей  въ  окрестностяхъ  Рима, 
въ  періодъ  времени  со  средины  іюня  и  до  конца  октября.  Онъ 
тщательно  изучилъ  63  больныхъ.  Изъ  нихъ  двое  страдали 
лихорадкой  типа  Г.  (інагіапае  8Ітр1ісі8,  трое— Г.  іегііапае 
8Ітр1ісІ8  и  58 — лихорадкой  ежедневнаго  тина  (дноіійіана)  или 
неправильной  (ігге§и1агІ8).  Оставивъ  пока  5  случаевъ  і. 
іанае  и  іегііанае  простыхъ,  остальные  58  можно  раздѣлить 
на  2  группы,  до  извѣстной  степени  различающіяся  между 
собою  также  клинически,  которымъ  соотвѣтствуютъ  различ- 
ный находки  паразитовъ  въ  крови.  Первая  группа  представ- 
ляетъ  собою  лихорадки  большею  частію  ежедневнаго  тип 
которыя  начинались  почти  всегда  отчетливымъ  знобомъ 
были  относительно  короткой  продолжительности  (6  — 12  ча 
совъ).  Въ  промежуткахъ  между  приступами  была  полная  апи 
рексія  и  хорошее  самочувствіе.  Хининъ  прерывалъ  почти  всегд 


*)  Зіийі  зиііа  іпі'е2Іоііе  таіагіса.  8иПа  ѵагіеіа  рагаззііагіа  (іеИе 
^огте  зешііипагі  (іі  Ъаѵегап  е  зиПе  ^еЪЪгі  таіагісііе  сііе  (іа  еззе  (ііреп- 
(Іопо.  ЕзігаШ  сіаі  ЛгсЫѵіо  рег  Те  зсіепзе  тесіісіге.  Ѵоі  XIV.  1889. 
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скоро  болѣзнь,  даже  иногда  было  достаточно  госпитальнаго 
отдыха,  чтобы  излечить  болѣзнь.  Въ  этихъ  лихорадкахъ,  ко- 
торыхъ  Сапаііз  изучплъ  15  случаевъ,  онъ  нашелъ  въ  крови 
только  паразитарный  варіяціи,  изученный  боіді  въ  Г.  ^иа11апа 
и  і.  іегііапа,  т.  е.  они  представляли  Г.  С{наг1апа  ітіріех  и 
I*.  іегііана  іиріех  или  комбинацію  обоихъ  типовъ. 

Вторая  группа,  къ  которой  относятся  43  другихъ  изу- 
ченныхъ  случаевъ,  обнимаетъ  собою  лихорадки  обыкновенно 
съ  продолжительными  приступами  (12  —  36  часовъ  и  бо- 
лѣе),  которые  первый  разъ  большею  частію  начинались  интен- 
зивнымъ  и  продолжптельнымъ  знобомъ,  но  при  повтореніи  не 

!  имѣли  начальнаго  звоба,  такъ  что  больные  не  могли  съ  точ- 
ностію  указать  на  начало  лихорадки.  Гастроэнтерическія  раз- 
стройства  часто  сопровождали  эти  лихорадки,  и  сильная  го- 
ловная боль  мучила  больныхъ  также  въ  періодъ  аппрексіи. 
Приступы  не  наступалп  въ  правильные  періоды;  обыкновенно 
между  однимъ  и  другимъ  приступомъ  было  только  нѣсколько 
часовъ  анирексіи;  иногда  была  только  простая  ремиссія,  и 
клиническая  картина  симулировала  картину  ГеЬгіз  Іурііоійеа. 
Въ  началѣ  болѣзнп  было  и  такъ,  что  приступы  слѣдовалн 
правильно  въ  поперемѣнные  дни,  симулируя  типъ  і'.  іегііапае, 
пли  же  всѣ  дни  было,  какъ  при  і,  іегііана  (іиріех;  но  послѣ 
5  —  6  приступовъ  типъ  дѣлался  совершенно  неправпльнызіъ. 
Если  слѣдить  за  исторіею  болѣзнп  больнаго,  то  видно,  что 
большею  частію,  когда  удается  нресѣчь  лихорадку  щедрыми 
дозами  хинина,  выздоровленіе  настунаетъ  только  кажущееся, 
потому  что  послѣ  8—10 — 15  дней  имѣются  возвраты,  и  при- 
ступы продолжаются  потомъ  при  повтореніяхъ  съ  длинными 

I  промежутками  и  иной  разъ  съ  нѣкоторою  правпльностію.  Этп 
лихорадки  могутъ  дать  чрезъ  нѣсколько  дней  кахексію.  Въ 
эту  группу  входятъ  лихорадки  регпісіозае  и  такъ  назыв. 
8и1)сопііпиае  и  зиЬіпігапіез. 

У  40  изъ  этихъ  43  больныхъ  Сапаіі$  при  изслѣдованіи 
крови,  взятой  изъ  пальца,  никогда  не  могъ  найдти  паразитар- 
ныхъ  формъ  Г.  сіпагіанае  и  іегііапае,  но  единственно  находилъ 
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только  формы  третьей  варіяціи  малярійныхъ  паразитовъ.  эволю- 
цію  которыхъ  онъ  изучилъ,  и  которымъ  слѣдуетъ  дать  имя 
варгяцт  формъ  полулунныхъ  формънаиболѣехарактерныхъ 
въ  своемъ  развитіи  и  хорошо  отличающихся  отъ  двухъ  другихъ 
варіяцій.  изучеиныхъ  уже  Соіді.  Въ  трехъ  случаяхъ  Сапаііз  на- 
шелъ  полулунныя  формы  въ  сопровожденіи  паразитовъ  і.  ^иаь 
іапае  или  Г.  іеіііапае;  но  эти  случаи  онъ  пока  оставляетъ  безъ 
разсмотрѣнія,  предполагая  обратиться  къ  нимъ  тогда,  когда  бу- 
детъ  въ  состояніи  располагать  ббльшимъ  числомъ  хорошо  об- 
слѣдованныхъ  подобныхъ  случаевъ.  Полулунныя  формы  Іаѵе- 
рап'а  представляются  однако  въ  крови,  по  крайней  мѣрѣ  въ 
крови  кожи,  только  послѣ  повторныхъ  лихорадочныхъ  при- 
ступовъ.  Обыкновенно  въ  случаяхъ,  изученныхъ  СапаНз'омъ, 
они  появлялись  отъ  15  до  30  дней  послѣ  перваго  приступа, 
и  въ  одномъ  только  случаѣ  на  7-й  день  болѣзни,  при  4-мъ 
лихорадочномъ  приступѣ.  Важенъ  оактъ,  что,  если  слѣдить 
за  больнымъ  долгое  время,  можно  убѣдиться,  что  полулун- 
ныя формы  появляются  постоянно  какъ  вѣсшннки  боль- 
шею частію  новыхъ  лихорадочныхъ  приступовъ,  и  обратно: 
находя  полулутя  въ  крови  больнаго,  можно  съ  увѣрен- 
ностью  утверждать^  что  онъ  страдало  уже  нѣсколь- 
тми  приступами  перемежноіі  лихорадки. 

Изъ  40  больныхъ  2-й  группы  Сапаііз  могъ  констатировать 
фазу  полулунія  у  24  изъ  пихъ:  у  16  онъ  ихъ  не  нашелъ 
совсѣмъ;  или  же  у  нѣкоторыхъ  изъ  этихъ  16  онъ  нашелъ 
только  впослѣдствіи,  когда  они,  выписанные,  вновь  поступили 
въ  госпиталь  съ  рецидивомъ  перемежной  лихорадки. 

Для  этой  группы  лихорадокъ  также  имѣетъ  примѣненіе 
законъ  Воіді,  что  началу  каждаго  приступа  лихорадки  соот- 
вѣтствуетъ  созрѣваніе  одной  генераціи  паразитовъ,  однако  пер- 
вые приступы  находятся  въ  соотвѣтствіи  съ  ускореннымъ  и 
быстрымъ  цикломъ  развитія  паразита;  позднѣе  же  наступаю- 
щіе  приступы  соотвѣтствуютъ  циклу  того  же  самаго  пара- 
зита, но  развивающагося  болѣе  медленно,  и  одна  изъ  фазъ 
котораго  состав  л  яютъ  полулунныя  формы.  Какъ  первый,  такъ 
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и  второй  циклъ  имѣютъ  за  исходную  точку  амебоидный  па- 
разитъ  непигментированный,  а  послѣднюю  фазу  ихъ  состав- 
ляетъ  расщепленіе,  или  споруляція;  т.  е.  циклы  эти  икѣютъ 
паразита,  пронпкнувшаго  въ  красный  шарикъ,  гдѣ  онъ  раз- 
вивается, трансформируя  гемоглобинъ  въ  меланинъ,  и  черезъ 
серію  различныхъ  метаморфозъ  въ  обоихъ  циклахъ  достпгаетъ 
сегментаціи. 

Изученіе  перваго  цикла  дѣлается  очень  труднымъ  отъ 
того,  что  большею  частію  находятся  въ  крови  нѣсколько 
генерацій  паразитовъ  въ  разлпчныхъ  стадіяхъ  развитія,  каж- 
дая изъ  которыхъ  (генерацій)  несетъ  съ  собою  лихорадочный 
приступъ,  нерѣдко  нагромождающійся(сливающійся)  на  другой, 
зависящій  отъ  другой  генераціп;  кромѣ  того  трудность  увеличи- 
вается еще  и  тѣмъ,  что  въ  нодобныхъ  случаяхъ  нельзя  мед- 
лить съ  назначеніемъ  хинина:  вслѣдствіе  этого  продолжитель- 
ность этого  цикла  не  можетъ  быть  всегда  точно  опредѣлена; 
но,  кажется,  однако,  что  она  не  менѣе  двухъ  дней.  Въ  рѣд- 
кихъ  случаяхъ  циклъ  развивается  и  въ  24  часа;  продолжи- 
тельность эта  не  постоянна  и  можетъ  варьировать  не  только 
въ  зависимости  отъ  того  или  другаго  индивидуума,  но  и  въ 
зависимости  отъ  приступа  у  одного  и  того  же  субъекта. 

Случаи  удобные  для  изученія  послѣдовательныхъ  Формъ 
перваго  цикла  будутъ  тѣ,  въ  которыхъ,  какъ  сказано,  ли- 
хорадка начинается  формой  і.  іегііапае,  и  приступы  слѣ- 
дуютъ  каждые  два  дня  правильно.  Въ  такихъ  случаяхъ  въ 
крови  находится  только  одна  генерація  паразитовъ,  дости- 
гающая созрѣванія  въ  періодъ  двухъ  дней.  Въ  развитіи  этого 
цикла  можно  различать  двѣ  фазы: 

Первая  фаза.  Изслѣдуя  кровь  въ  свѣжемъ  видѣ,  въ 
одномъ  изъ  этихъ  случаевъ,  въ  первые  три  или  четыре  часа 
приступа,  мы  найдемъ  паразитовъ  внутри  красныхъ  шари- 
ковъ  въ  началѣ  ихъ  развитія.  Большая  часть  изъ  нихъ  пред- 
ставляется или  въ  состояніи  покоя,  или  въ  амебоидномъ  дви- 
женіи  очень  медленномъ  даже  и  тогда,  когда  температура 
окружающей  среды  повышена.  Въ  этомъ  состояніп  они  пред- 
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ставляются  кругловатой  формы,  очень  маленькіе,  такъ  какъ 
ихъ  діаметръ  равенъ  почти  Ѵе  діаметра  краснаго  шарика: 
поэтому  они  меньше,  чѣмъ  непигментированные  паразиты  і.  Ы  - 
ііапае.  Въ  состояніи  покоя  представляются  различными  часть 
центральная  — болѣе  темная  (эндоплазма)  и  походящая  по  своей 
формѣ  на  ядро,  и  часть  периферическая— болѣе  свѣтлая  (эк- 
топлазма). Ядерная  часть  образуетъ  большею  частію  круглую 
массу,  стоящую  въ  центрѣ  или  эксцентрично;  у  иного  па- 
разита вмѣсто  нея  видны  двѣ  или  три  темныя  точки,  кото- 
рыя,  видимо,  изолированы  одна  отъ  другой.  Нерѣдко  въ  этомъ 
періодѣ  можно  найдти  паразита  и  свободнымъ,  представляю- 
щимъ  также  темную  центральную  часть  и  свѣтлую  перифе- 
рическую. 

По  мѣрѣ  удалепія  отъ  начала  приступа  паразиты  все 
болѣе  и  болѣе  выростаютъ,  и  ихъ  амебоидныя  движенія  ка- 
жутся болѣе  живыми.  Когда  паразиты  нѣскодько  подросли, 
въ  ихъ  круглой  зонѣ  можно  увидѣть  какое  нибудь  очень 
мелкое  зернышко  пигмента.  Появленіе  послѣдняго  наступаетъ 
болѣе  или  менѣе  быстро,  смотря  по  случаю,  и  оно  можегь 
быть  въ  связи  съ  большею  или  меньшею  продолжительностью 
цикла.  Зернышки  пигмента  увеличиваются  въ  числѣ  и  вели- 
чинѣ,  оставаясь  разсѣянными  въ  тѣлѣ  паразита;  (между  тѣмъ 
какъ  послѣдній  также  увеличивается)  но  они  обыкновенно  не 
переходятъ  числа  6 — 7  зернышекъ.  Вплоть  до  этого  пункта 
паразиты  сохраняютъ  свои  амебоидныя  движенія,  представ- 
ляютъ  видимую  энтоплазму  и  зернышки  разсѣяннаго  пигмента; 
а  красный  шарикъ  еще  немного  обезцвѣченъ. 

Вторая  фаза.  Первая  фаза  занимаетъ  наибольшую  часть 
всего  цикла,  потому  что  она  оканчивается  только  за  нѣсколько 
часовъ  до  начала  приступа;  число  паразитовъ,  находящихся 
въ  циркулирующей  крови,  въ  первой  фазѣ  гораздо  больше 
числа  послѣдующей — второй  фазы.  Это  можетъ  объясняться 
разрушеніямъ  паразитовъ  и  тѣмъ  фактомъ,  что,  вѣроятно, 
послѣднія  стадіи  эволюціи  совершаются  въ  глубокихъ  орга- 
вахъ.   Трудность  нахожденія  формъ  послѣдпей  фазы  объяс- 
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няется  также  быстротой  эволюціи,  которая  совершается  иногда 
въ  2 — 3  часа.  Въ  этой  второй  Фазѣ  зернышки  пигмента  пред- 
ставляются собранными  въ  маленькую  группу  или  въ  большое 
неподвижное  зерно,  расположенное  въ  центрѣ  паразита  или 
нѣсколько  эксцентрично;  паразитъ  увеличивается  и  теряетъ 
амебоидныя  движенія,  и  энтоплазма  не  отличается  болѣе  отъ 
эктоплазмы.  По  мѣрѣ  того  какъ  паразитъ  усвояетъ  себѣ  суб- 
станцію  гемоцита,  послѣдній  блѣднѣетъ  и  очень  скоро  дѣ- ' 
лается  вполнѣ  обезцвѣченнымъ.  Потомъ  на  периферіи  пара- 
зита начинаютъ  обозначаться  лучистыя  линіи,  указывающія  на 
сегментацію.  Паразитъ  въ  состояніи  сегментаціи  обыкновенно 
;  меньше  краснаго  шарика  и  соотвѣтствующаго  тѣла  Г.  Іег- 
іііанае  и  Г.  ^иа^1;апае,  и  представляется  образованнымъ  изъ 
6 — 8 — 10  маленькихъ  круглыхъ  или  слегка  овальныхъ  тѣ- 
лецъ,  расположенныхъ  вокругъ  маленькой  кучки  пигмента. 
Изъ  субстанціи  краснаго  шарика  теперь  или  ничего  не  остается, 
или  же  виденъ  остатокъ,  вполнѣ  обезцвѣченный,  въ  формѣ 
івѣнца  вокругъ  всего  паразита  или  же  только  сбоку  послѣд- 
іняго.  СапаПз'у  случалось  видѣть  паразитарное  тѣло  въ  на- 
чалѣ  расщепленія,  окруженное  зоной  краснаго  шарика,  еще 
сохранившей  часть  своего  гемоглобина.  Рѣзкій  признакъ  пара- 
зитовъ  въ  этомъ  циклѣ  и  часто  достаточный,  чтобы  отличить 
}ихъ  отъ  паразитовъ  і.  Іегііапае  и  Г.  диагіапае,  заключается  въ 
ркудости  пигмента  также  и  въ  послѣднихъ  стадіяхъ  развитія 
Іпаразитовъ.  Сапаііз,  однако,  не  видалъ  случая^  гдѣ  бы  не 
была  стадгя  пшментированшго  паразита.  Онъ  такъ  же 
на  основаніи  своихъ  наблюденій  не  можетъ  принять,  чтобы 
сегментація  наступила  безъ  образованія  пигмента. 

Второй  циклъ.  Продолжая  изслѣдованіе  тѣхъ  же  самыхъ 
ібольныхъ,  можно  послѣ  нѣсколькихъ  приступовъ  слѣдовагь  за 
Іразвитіемъ  втораго  цикла,  характеризующагося  стадіей  формъ 
полулунныхъ.  Иногда  послѣднія  попадаются  между  формами 
.перваго  или  быстраго  цикла,  т.  е.  когда  лихорадочные  при- 
'ступы  слѣдуютъ  другъ  за  другомъ  въ  короткихъ  промежут- 
кахъ.  Въ  этихъ  случаяхъ  калгется,  что  въ  то  время,  какъ 
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большая  часть  паразитовъ  продолжаетъ  развиваться  по  пер- 
вому циклу,  малая  часть  изъ  нихъ  начпнаетъ  путь  втораго 
цикла— болѣе  длинный;  иногда  же,  прервавши  хинпномъ  ли- 
хорадку, относящуюся  къ  быстрому  циклу,  можно  увидѣть 
появляющіяся  полулунія.  Цпклъ  иолулуніи  можно  раздѣлить 
на  4  фазы,  соотвѣтствующія:  1)  тѣламъ  амебоиднымъ,  2) 
тѣламъ  полулуннымъ  или  овальнымъ,  3)  тѣламъ  круглымъ  и 
биченоснымъ  и  4)  тѣламъ  въ  расщенленіи. 

Первая  фаза  въ  первыхъ  стадіяхъ  идентична  съ  фазою 
быстраго  цикла.  Изъ  маленькпхъ  неппгментпрованныхъ  аме- 
боидныхь  формъ.  идентичныхъ  въ  обоихъ  цпклахъ,  въ  пе- 
ріодъ  времени  болѣе  пли  менѣе  длинный,  образуются  аме- 
боидныя  формы  ббльшія  и  содержащія  маленькія  зернышки 
пигмента.  Потомъ  ппгментъ  собирается  въ  кучку  въ  централь- 
номъ  пунктѣ  паразита  или  же  .эксцентрично,  тѣло  послѣдняп) 
дѣлается  болѣе  отчетливымъ,  теряетъ  амебоидныя  двпженія. 
не  представляетъ  болѣе  видимую  энтоплаззіу  и  имѣетъ  ясный 
и  правильный  контуръ.  При  этомъ  пунктѣ  развптія  паразитт 
занимаетъ  отъ  до  Ѵ2  краснаго  шарика,  который  обезцвѣчп- 
вается  по  мѣрѣ  увеличенія  пигмента  въ  паразитѣ. 

Паразитъ  принимаетъ  потомъ  форму  продолговато-оваль- 
ную съ  собраннымъ  въ  его  центрѣ  пигментомъ,  и  потомт 
начинаетъ  искривляі5|ся;  онъ  еще  не  прислонился  къ  крак 
пріютившаго  его  шарика,  однако  же  находится  близко  къ  этому 
краю;  но  мѣрѣ  роста  онъ  все  болѣе  приближается  къ  послѣд- 
нему  и  наконецъ  сливается  съ  нпмъ.  Красный  шарикъ,  хот^ 
и  поблѣднѣлъ,  сохраняетъ  однако  еще  свой  желтоватый  цвѣтъ 
Когда  полулуніе  перевело  весь  гемоглобинъ  въ  меланинъ 
строма  шарика  видится  еще  со  своимъ  контуромъ.  какъ  тон- 
чайшая линія,  кривая  или  зигзагообразная,,  соединяющая  конць 
полулунія.  Иной  разъ  полулуніе  образуется  такимъ  образомъ 
что  выпуклость  его  обращается  къ  центру;  и  тогда  въ  даль 
нѣйшемъ  развитіи  при  исчезаніи  гемоглобина  дуговидная  ли 
ніЯ;  обозначающая  остатокъ  шарика,  находится  на  выпуклоі 
сторонѣ  полулунія. 
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Когда  красный  шарикъ  потерялъ  совершенно  свой  гемогло- 
І  виеъ  пли  когда  онъ  разрушенъ  совсѣмъ,  полулуніе  большею 
частію  представляетъ  двойной  контуръ,  видимый  также  безъ  ок- 
!  раскП;  и  который  кажется  выраженіемъ  наружной  оболочки. 
I  Продолжая  изслѣдованіе  крови  больнаго  посіѣ  появленія  полу- 
I  лунныхътѣлъ,  мы  увидпмъ  затѣмъ  продолговатыя  тѣла,  оваль- 
'  ныя  тѣла  и  тѣла  круглыя.  Въ  происхожденіи  овальныхъ  и 
круглыхъ  тѣлъ  пзъ  полулуній  не  можетъ  быть  сомнѣнія.  по- 
тому что  во  всѣхъ  случаяхъ  ихъ  появленію  предніествуютъ 
Болулунныя  формы.  Тѣла  же  овально-продолговатыя  иногда 
появляются  одновременно  пли  ранѣе  тѣлъ  полулунныхъ;  они, 
!  вѣроятнО;  могутъ  переходить  изъ  формъ  эндоглобулярныхъ  въ 
форму  свободную,  не  подвергаясь  искрпвленію  въ  нолулуніе. 

Еакъ  продолговатыя,  такъ  и  круглыя  тѣла  могутъ  имѣть 
или  не  имѣть  двоПнаго  контура,  п  большею  ^частію  представ- 
ляютъ  сбоку  остатокъ  стромы  шарика.  У  полулуній  ппгментъ 
неподвпженЪ;  расположенъ  въ  центрѣ  группою,  рѣже  короной; 
въ  тѣлахъ  же  круглыхъ  онъ  чаще  въ  живомъ  молекулярномъ 
двйженіи  и  почти  всегда  расположенъ  короной. 

Сапаііз  у  одпнъ  разъ  случилось  напдти  круглое  тѣло  съ 
двойнымъ  контуромъ,  содержащееся  внутри  красваго  шарика, 
который  сохранилъ  еще  легкій  желтоватый  цвѣтъ. '  Это  мо- 
жетъ доказывать,  что  можетъ  наступить  нереходъ  изъ  полу- 
луній  въ  круглыя  тѣла  также  раньше,  чѣмъ  шарикъ  былъ  бы 
большею  частію  разрушенъ. 

Въ  полулунныхъ  тѣлахъ,  достигшнхъ  до  стадіи  тѣлъ  круг- 
лыхъ, наступаетъ  сегментація. 

Производя  пзслѣдованіе  крови  послѣ  появленія  круглыхъ 
тѣлъ,   можно  найдтп  еще  ранѣе  лпхорадочнаго  приступа, 
«роисшедшія  пзъ  полулунныхъ,  тѣла  круглыя.  содержащія 
въ  разлпчномъ  числѣ,  большею  частію  8  — 10,  маленькія, 
I  круглыя  плп  слегка  овальныя  тѣльца,  пмѣющія  болѣе  тем- 
I  ную  окраску  въ  центрѣ,  вслѣдствіе  чего  периферическая  часть 
I  ихъ  даетъ.  видъ  двойнаго  контура.  Круглое  тѣло  въ  спору- 
1  ляціп  иногда  показываетъ  двойной  контуръ  пли  представ- 
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ляютъ  остатокъ  обезцвѣченнаго  краснаго  шарика.  Пигментъ 
то  представляется  въ  формѣ  кучки,  находящейся  между  ма- 
ленькими дочерними  тѣльцами,  то  зернышки  пигмента  распо- 
ложены короной  въ  срединѣ  или  чаще  къ  полюсу  тѣла.  Какъ 
непосредственный  проауктъ  расщепленія  должны  разсматри- 
ваться  тутъ  группы  маленькихъ  свободныхъ  тѣлецъ,  соби- 
рающихся подлѣ  кучки  пигмента. 

Можно  тутъ  предполагать  и  другіе  соособы  споруляціи: 
Послѣ  сегментаціи,  при  началѣ  лихорадки  снова  появляются 
въ  красныхъ  шарикахъ  примитивныя  амебой дныя  формы,  на- 
чинающія  циклъ  полулуній. 

Продолжительность  этого  втораго  цикла  варьируетъ.  смотря 
по  случаю.  Большею  частію,  чтобы  достичь  отъ  амебоидной 
фазы  къ  формадіи  полулунныхъ  тѣлъ,  нужно  не  менѣе  3 — 
4  дней;  послѣ  ^оявленія  полулуній  въ  тотъ  же  день  или 
въ  послѣдующій  могутъ  быть  найдены  круглыя  тѣла,  могу- 
иіія  просуществовать,  также  какъ  и  тѣла  полулунныя,  болѣе 
и.ш  менѣе  долго,  прежде  чѣмъ  разрушатся  или  перейдутъ 
къ  споруляціи.  Всѣ  эти  формы,  отъ  полулуній  до  круглыхъ 
тѣлъ,  могутъ,  кажется,  оставаться  впродолженіе  многихъ  дней 
стаціонарными,  прежде  чѣмъ  перейдутъ  къ  послѣдующимъ 
формамъ. 

Какъ  въ  нервомъ  циклѣ;  такъ  и  во  второмъ  гораздо  чаще 
можно  находить  въ  крови  больнаго  нѣсколько  генерацій  па- 
разитовъ  одновременно  при  различной  стадіи  ихъ  развитія. 
Когда  припадки  слѣдуютъ  съ  длинными  промежутками,  при- 
ходится находить  каждые  пѣсколько  дней  въ  крови  больнага 
въ  періодѣ  перехода  къ  слѣдующему  приступу  скудное  ко- 
личество амебопдныхъ  непигментированныхъ  паразитовъ;  и 
если  производить  соотвѣтственно  изслѣдованію  крови  и  измѣ- 
репіе  температуры  больнаго,  то  найдемъ,  что  вмѣстѣ  съ  по- 
явленіемъ  этихъ  амебопдныхъ  элемептовъ  имѣется  и  повы- 
шеніе  температуры  до  37,8—38,0;  т.  е.  наступаетъ  спору- 
ляція  маленького  числа  паразитовъ,— достаточная,  чгобы  вы- 
звать пристуиъ. 
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Этпхъ  легкпхъ  прпступовъ  больные  почти  не  замѣчаютъ; 
I  клинически  можно  замѣтпть  анемію  и  прогрессивное  истощеніе 

такпхъ  больныхъ,  не  смотря  на  то,  что  они  жалуются  только 

на  чувство  слабости. 

Биченосныя  тѣла  представляютъ  фазу — не  могущую  пока 
1  назваться  постоянной  —  этой  полулунной  разновидности  или 
I  лучше  второго  цпкла  ея,  потому  что  Сапаііз  у  ни  разу  не 
і  случилось  найдти  биченосныя  тѣла  въ  теченіи  перваго  цпкла 
I  развптія.  Послѣ  же  появленія  полулувій,  еслп  продолжать 

изслѣдованіе  больного,  почти  навѣрно  въ  большинствѣ  слу- 
,  чаевъ  можно  найдти  биченосныя  тѣла.  всегда  однако  же  въ 

сонровожденіп  тѣлъ  круглыхъ. 

і      Биченосныя  тѣла  этой  паразитарной  варіяціи  представ- 
ляются круглыми,  безъ  двойнаго  контура:  они  обыкновенно 
і  меньше  круглыхъ  не  биченосныхъ  тѣлъ.  что  могло  бы  быть 
I  объяснено  уменьшеніемъ  массы  тѣла  вслѣдствіе  формаціи  би- 
I  чей.  Они  пмѣютъ  пигментъ.  видимо,  расположенный  короной 
I  и  достпгающій  почти  до  перпферіп  тѣла.  Ппгментъ  то  непо- 
1  двпженъ,  то  въ  жпвомъ  движеніп.  Бичи,  большею  частію  въ 
числѣ  1  —  4,  представляютъ  на  ихъ  протяженіп  оливчатыя 
узловатости  и  оканчиваются  вздутіемъ.   Биченосныя  тѣла 
представляютъ,  конечно,  стадію  взрослой  фазы,  потому  что 
СапаІІ8  никогда  не  видѣлъ  ихъ  раньше  формаціи  круглыхъ  тѣлъ. 

Относительно  перваго  цпкла  уже  замечено,  что  формы 
і  послѣдней  фазы  находятся  въ  кровп  кожи  рѣже  всего.  Что 
I  касается  формъ  второго  цикла,  то  чаще  всего  встрѣчаются  въ 
I  крови  кожи  неппгментированные  амебоиды  или  же  содержащіе 
I  какое-нибудь  маленькое  зернышко  пигмента:  затѣмъ  по  ча- 
І  стотѣ  пдутъ  тѣла  полулупныя.  овальпыя  и  круглыя. 
I      Наиболѣе  рѣдки  промежуточныя  формы  между  амебоид- 
ными и  полулунными,  формы  сегментаціонныя  и  биченосныя. 
Это  разлпчіе  въ  частотѣ  можетъ  объясняться  большею  или 
меньшею  быстротою  эволюціи  въ  различныхъ  стадіяхъ  или  же 
Той  гипотезой,  что  нѣкоторыя  фазы  развиваются  по  преиму- 


ществу  въ  спеціальныхъ  органахъ  (селезенка,  спинной  мозгъ, 
печень). 

Что  касается  отношенія  числа  паразитовъ  къ  тяжести  за- 
болѣванія,  то  тутъ  существуетъ  прямая  пропорциональность. 

На  основаніи  своихъ  наблюденій  Сапаііз  склоняется  поста- 
вить рядомъ  съ  варіяціями  Г.  ^иа^іапае  и  іегііаиае,  установ- 
ленными Воіді,  еще  эту  третью  варіяцію  —  полулунную;  по- 
слѣдняя  обнимаетъ  своими  обоими  циклами  всѣ  другія  формы 
паразитовъ,  не  вошедшія  въ  циклъ  двухъ  другихъ.  Полулун- 
ная варіяція  сама  по  себѣ  или,  гораздо  рѣже,  въ  комбинаціи 
съ  другими  варіяціями  служитъ  причиною  важнѣйшей  группы 
малярійныхъ  лихорадокъ  (неправильныя,  зиЬсопііпнае,  8иЬ- 
іпігапіев^  регпІ8І08ае,  лихорадки  съ  длинными  интерваллами), 
изъ  которыхъ  происходитъ  большая  часть  случаевъ  болотной 
кахексіи.  Что  всѣ  паразитарныя  формы,  разсмотрѣнныя  въ 
1-мъ  и  2-мъ  циклѣ  полулунной  разновидности,  представляютъ 
собою  только  стадіи  одной  и  той  же  разновидности,  то  это 
доказываетъ  тотъ  фактъ,  что  Сапаііз  могъ  изучить  всю  по- 
слѣдовательность  этихъ  формъ  у  однихъ  и  тѣхъ  же  боль- 
ныхъ,  содержащихся  въ  госпиталѣ  и  удаленныхъ  отъ  воз- 
можности новаго  зараженія,  и  что  онъ  никогда  не  находилъ 
у  этихъ  больныхъ  формъ  1'.  (іиагіапае  и  іегііанае.  Различный 
циклъ,  которому  паразитъ  слѣдуетъ  въ  острыхъ  случаяхъ  и 
въ  случаяхъ  хроническихъ,  обязанъ,  вѣроятно,  различнымъ 
условіямъ  въ  тѣлѣ  больнаго. 

Полулунія  Сапаііз  считаетъ  за  нормальную  фазу  изучен- 
ной имъ  разновидности. 

Нужно  допустить,  что  эволюція  можетъ  быть  совсѣмъ 
остановлена  терапіей  хинина,  г.режде  чѣмъ  паразитъ  всту- 
пилъ  бы  во  2-й  циклъ.  ^ 

Затѣмъ  Сапаііз  говоритъ,  что  результаты  его  работъ  отли- 
чаются отчасти  отъ  результатовъ,  полученныхъ  другими  изслѣ- 
дователями,  и,  главнымъ  образомъ,  отъ  результатовъ  тѣхъ,  ко- 
торые сдѣлали  эти  изслѣдованія  въ  Римѣ. 

Такъ  МагсНіаГаѵа  и  СеІІі  нашли  биченосныя  тѣла  въ  одинъ 
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годъ  только  въ  4-хъ  случаяхъ  на  42  больныхъ  ^),  и  на 
слѣдующій  годъ  они  ихъ  совсѣмъ  не  нашли  на  120  слу- 
чаевъ  ^).  Они  прибавляютъ,  что  пигментъ  въ  паразитахъ 

I  можешь  отсутсшвовсть  также  въ  случаяхъ  тяжелой 
иифеіщги  ^),  что  часто  находятся  только  непигментиро- 
ванные  паразиты  внутри  красныхъ  шариковъ  и  что  расще- 
плете бываетъ  также  у  непигментированныхъ  паразитовъ. 

СеІІі  и  Сиагпіегі  пишутъ,  что  формы  наиболѣе  рѣдкгл 
у  пихъ  и,  слѣдовательно,  до  сихъ  поръ  менѣе  изученныя 
суть  полулунія  и  СеІІі,  говоря  позже,  въ  маѣ  1889  г., 
объ  этихъ  формахъ       приводитъ  слѣдующее:  въ  нѣиото- 

^  рыхъ  осенііихъ  и  упорныхъ  лихорадкахъ  встрѣчаются 
иной  разъ  (въ  этомъ  году  9  пли  10  разъ  почти  на 

I  2000  случаевъ )  тѣла  полулунныя  ^). 

Въ  той  же  самой  цитированной  статьѣ  СеІІі  и  Ві^аічііегі  на 
стр.  11  признаются,  что  въ  перемежаюгцихся  лихорадкахъ 
съ  одними  только  маленькими  эндоглобулярными  плаз- 
модгями  непигментированными  или  очень  мало  пигмен- 
тированными они  егце  не  могли  найдти  хорошо  опре- 
дѣленнаго  циклическаго  закона. 


АгсЫѵіо  рег  1е  зсіепге  тейісЬе,  ѵоі  IX,  ра^.  316. 
')  3)  ІЬі(іет,  ѴОІ  X,  ра^.  200  и  210. 

'^)  СеІІі  и  Сиагпіегі  « 8иИ'е1:іо1о^іа  (іеіГіпіегіопе  та1агіса>.  (АШ 
йеНа  К.  Ассайетіа  Мейіса  (1і  Еота,  аппо  ХУ,  ѵоі  ІУ,  вегіе  II, 
ра^.  4  сІеИ'е8ігаШ). 

СеІІІ.  «Веі  ргоіізіі  сіІо^а^Ь  (Еі^огта  тегііса,  Ма^^іо  1889,  ра^. 
20  аеИ'езиаио). 

Также  въ  новомъ  сообщеніи  ихъ  работы,  приведенной  въ  3  ^азсіс. 
йеі  ѴОІ.  ХШ  этого  АгсЬіѵіо  СеІІі  и  Оиагпіегі  на  стр.  319  пишутъ 
въ  замѣткѣ:  формы  этой  второй  стадіи,  т.  е.  формы  1аѵегап'а,  у  насъ 
безъ  сравненія  самыя  рѣдкія  для  наблюденія.  Въ  прошломь  малярій- 
Бомъ  сезонѣ  (іюль — ноябрь)  почти  на  2000  лихорадящихъ,  у  которыхъ 
мы  производили  изслѣдованіе  крови,  мы  ихі^  нашли  только  въ  10 
случаяхъ! 


АгсЬіѵіо  рег  1е  Зсіепге  тесіісЬе. 


Также  въ  новѣйшемъ  сообщеніи  *).  МагсІііаГаѵа  и  СеІІі  по-, 

казали,  что  они  еще  не  уловили  связи  этой  группы  лихо- 
радокъ  съ  формами  полулунными,  почему  и  пишугъ:  въ 
'  лѣтнихъ  и  осеннихъ  лихорадкахъ  маяеньшл,  амебоид^ 
пыл,  эндоглобулярныя  шѣла  предсшавллютъ  находку 
тиболѣе  обыкновеиную  и  чагце  всего  единственную, 

Впрочемъ,  что  СеІІі  не  постигаетъ  еще  важности  полу- 
луній  и  ихъ  связи  съ  лихорадкой,  то  онъ  выразилъ  это  въ 
отвѣтѣ  боіді  въ  засѣданіи  24  сентября  этого  (1889)  года  въ 
Медицинскомъ  Итальянскомъ  Обществѣ  въ  Падуѣ,  говоря  % 
что  не  можешь  пока  допустить  внутренней  связи  между 
лихорадкой  и  такъ  назыв.  полулунглми. 

Далѣе  Сапаііз  замѣчаетъ,  что  описанное  имъ  развитіе  по- 
лулуній  отличается  отъ  описанія  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі  и  Виагпіегі, 
что  можно  видѣть  изъ  сравненія  рисунковъ,  данныхъ  по- 
слѣдними  съ  его  рисунками  ^);  кромѣ  того  МагсЬіаІаѵа  и  СеІІі 
и  Виагпіегі  не  видѣли  сегментаціонныхъ  формъ  этого  цикла  % 
СеІІі  и  Виагпіегі  не  слѣдили  за  развитіемъ  полулуній  изъ  аме- 
боидныхъ  не  пигментированныхъ  формъ;  они  начали  изслѣдо- 
ваніе  съ  полулунныхъ  формъ,  которыя  они  нашли  уже  раз- 
витыми внутри  шариковъ.  | 

Это  различіе  результатовъ  въ  наблюденіяхъ,  сдѣланныхъ  въ 
одно  и  то  же  время  и  надъ  одною  и  тою  же  мѣстностью, 
объясняется  легко,  если  принять  во  вниманіе,  что  МагсНіаГаѵа 
и  СеІІі  и  биагпіегі  не  преслѣдовали,  какъ  Сапаііз,  изученіе  боль- 
ныхъ  впродолжепіе  долгаго  времени.  Понятно,  что  желая  изслѣ- 


«8иИе  ^еЬЪгі  таІагісЬе  ргеЛотіпапІіі  пеИ'езШе  е  пеП'аи1;ипііо  іп 
Еота  (ЕШгта  теііса,  13  8еиетЬге  1889,  ра^.  1281). 
2)  Еі^огта  теаіса  1889.  №  241,  р.  1445. 

2)  АгсЬіѵіо  рег  1е  зсіепге  тейісііе  ѵоі  IX  и  цитированная  работа 
Сеііі  и  Сиагпіегі. 

*)  СеІІі  и  Сиагпіегі.  Цитированная  работа  ра§:.  23  ЛеИ'евй'аио. 
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довать  2000  больныхъ  въ  одинъ  малярійный  сезонъ,  они  могли 
только  улавливать  отдѣльные  эпизоды  развитія  паразитовъ. 

Въ  лихорадкахъ,  происшедшихъ  отъ  паразитарной  варіяціи 
і,  іегііапае  и  Г.  ^иа^іапае  (20  случаевъ),  наблюдееія  СапаПз'а 
подтверждаютъ  наблюденія  боіді. 

СапаІіЗ;  также  какъ  и  Воіді,  нашелъ,  что  биченосныя  тѣла 
не  представляютъ  деривацію  только  полулунныхъ  формъ.  Въ 
своихъ  20  случаяхъ  не  полулунной  разновидности  первый 
нашелъ  биченосныя  10  разъ  у  пяти  больныхъ.  Въ  одномъ 
случаѣ  онъ  нашелъ  также  свободныя  Па^еііа  въ  движеніи. 

Формы  цикла  развитія  полулунной  разновидности  могутъ 
отличаться  также  своими  морфологическими  признаками  въ 
какой  угодно  стадіи  ихъ  жизни  отъ  формъ  другихъ  разно- 
видностей— 1*.  дпагіанае  и  і.  іегііапае;  исключеніе  представ- 
ляютъ только  нѣкоторыя  промежуточныя  стадіи  амебоидной 
фазы,  гдѣ  это  различіе  почти  невозможно. 

Въ  началѣ  амебоидной  фазы,  формы  отличаются  своею 
очень  малою  величиною  и  малою  подвижностью,  а  въ  концѣ 
этой  фазы— скудостью  пигмента.  Потомъ  отличіе  также  легко, 
какъ  въ  первомъ,  такъ  и  во  второмъ  циклѣ. 

Скудость  пигмента,  его  неподвижность,  скучиваніе  въ 
одинъ  центральный  пунктъ  паразита  или  же  эксцентрично, 
неподвижность  самаго  паразита  въ  первомъ  циклѣ — все  это 
достаточно  для  того,  чтобы  отличить  полулунную  варіяцію 
отъ  другихъ.  Сегментаціонныя  формы  въ  первомъ  циклѣ 
обыкновенно  меньше  соотвѣтствующихъ  формъ  і.  Іегііапае  и 
Г.  диагіапае. 

Во  второмъ  циклѣ  послѣ  амебоидной  фазы  отличія  также 
рѣзки,  такъ  что  смѣшиваніе  невозможно. 

Съ  этіологической  точки  зрѣнія  малярійныя  лихорадки  мо- 
гутъ быть  раздѣлены  на: 

1)  Лихорадки,  причиненныя  единственно  паразитами  Г.  ^иа^- 
!  Іапае  (Г.  ^иа^I;апа  зігаріех,  і.  ^иа^іапа  (іиріех,  і\  ^иаг1апа  ігір- 
!  Іех  8еи  ^иоіі(1іапа). 
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2)  Лихорадки,  причиненныя  паразитами  Г.  іегііапае  (Г.  іег- 
ііапа  зітріех,  Г.  іегііапа  йиріех  8.  диоіійіапа). 

3)  Лихорадки,  причиненныя  паразитарною  разновидностью 
полулуній  (большею  частію  слѣдующія  лихорадки:  Г.  ^ио1і- 
йіапа,  Г.  8иЬіп^гап8;  Г.  зиЬсопііпиа,  нѣкоторыя  і*.  регпісіозае, 
лихорадки  съ  долгимъ  промежуткомъ). 

4)  Ежедневныя  или  неправильныя  лихорадки,  причинен- 
ныя комбинаціей  только  двухъ  первыхъ  разновидностей  (чаще 
всего)  или  комбинаціей  первыхъ  двухъ  съ  третьею  т.  е.  по- 
лулунною  варіяціею  (гораздо  рѣже).  ^ 

Накопецъ  необходимо  привести  еще  сообщеніе  д-ра  Саха- 
рова, «Малярія  на  Закавказской  желѣзной  дорогѣ  въ  1889  г. 
Микроскопическія  наблюденія»,  читанное  имъ  въ  засѣд^ніи 
Императорскаго  Кавказскаго  Медицинскаго  общества  16  ноябі>я 
1889  г.  и  помѣщенное  въ  отдѣльномъ  сборникѣ  *). 

Здѣсь  авторъ,  между  прочимъ,  задался  цѣлію  опредѣлить, 
какое  отношеніе  существуетъ  между  симптомами  болѣзни  и 
находимыми  въ  крови  формами  паразитовъ.  Эти  изслѣдованія 
опъ  производилъ  главнымъ  образомъ  на  больныхъ  съ  лѣтними 
лихорадками,  т.  е.  ежедневными  или  послабляющими  и  зло- 
качественными. 

На  основаніи  50  наблюденій  онъ  пригаелъ  къ  слѣдующимъ 
выводамъ. 

1)  При  ежедневныхъ  дихорадкахъ  (а  также  злокачествен- 
пыхъ  и  послабляющихъ)  можетъ  встрѣчаться  въ  крови  во  все 
время  болѣзни  лишь  безпигмептный  плазмодій. 

Такихъ  случаевъ  у  автора  было  20.  И  по  его  мнѣнію  къ 
нимъ  совершенно  не  примѣнима  теорія  Воіді,  ((основанная  на 
постепенномъ  развитіи  плазмодія  черезъ  всѣ  его  стадіи.  Здѣсь 
развитіе  ограничивается  первой  стадіей,  за  которой,  вѣроятно, 
слѣдуетъ  прямо  дѣленіе     паразита  на  части  и  снова  вхож- 


')  Медицинскій  сборникъ,  издаваемый  Императсрскимъ  Кавказскимъ 
Модицинскимъ  Обществомъ  №  50.  1889  г.  стр.  188. 

'^)  Дѣленія  этого  подмѣтить  не  удалось  въ  крови  изъ  общаго  русла. 
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I  деніе  его  въ  кровяные  шарпкп.  Форма  плазмодія  во  время  па- 
I  роксизма  и  аппрексіп  тутъ  одинакова». 

2)  При  другпхъ  же  случаяхъ  ежедневной  лпхорадкп  встрѣ- 
.  чаются  одновременно  безппгментный  и  ппгментпрованный  плаз- 
I  модій.  Эти  случаи,  по  мнѣнію  д-ра  Сахарова,  моглп  бы  быть 

объяснены,  согласно  теоріп  Воіді,  какъ  комбпнпрованныя  лп- 
хорадкп, состоящія  изъ  двухъ  трехдневныхъ  п  обусловленныя 
лрпсутствіемъ  въ  крови  двухъ  поколѣній  плазмодіевъ.  изъ  ко- 
торыхъ  одно  на  день  старше  другаго. 

3)  Встрѣчаются  случаи,  гдѣ  во  все  время  теченія  болѣзнп 
попадается  въ  крови  лишь  одна  форма  пигментпрованнаго 
плазмодія  (съ  разсѣпннымъ  пигментомъ). 

4)  Полулунныя  формы  не  вызываютъ  пэрокспзмовъ. 

5)  Если  при  полулунныхъ  плазмодіяхъ  въ  крови  у  боль- 
наго  есть  лихорадка,  то  въ  крови  есть  и  другія  формы  плаз- 
модія. 

6)  Видно  сильное  дѣйствіе  хинина  на  плазмодіп  и  быст- 
рое ихъ  исчезаніе  послѣ  его  пріемовъ  (кромѣ  злокачественныхъ). 

7)  Встрѣчаются  ежеднеЁныя  лпхорадки.  въ  которыхъ  поел 
употребленія  хинина  плазмодіп  исчезаютъ,  но  вечернія  новы- 
«пенія  продолжаются. 

Эти  послѣднія  (безъ  плазмодіевъ)  лихорадки,  представ- 
ляющія  затяжное  теченіе,  по  автору,  суть  тѣ,  которыя  по- 
1  даютъ  поводъ  къ  смѣшенію  ихъ  съ  брюшнымъ  тпфомъ.  По- 
I  видимому  онѣ  вызываются  тѣми  пзмѣненіями  въ  органахъ 
I  (нервной  системы  или  органахъ  ппщеваренія  и  кровотворенія), 
I  которыя  произведены  исчезнувшими  плазмодіямп,  которые  остав- 
I  ляютъ  послѣ  себя  въ  органпзмѣ  наклонность  къ  разстройству 
регуляціи  тепла. 

Авторъ  думаетъ,  что  эти  лихорадки  безъ  плазмодіевъ  слѣ- 
'  дуетъ  отличать,  назвавъ  пхъ  вторичными  или  послѣдова- 
тельными  (ГеЬгІ8  8есип(1игіа);  плазмодійныя  же  лпхорадкп,  по 
его  мнѣнію,  слѣдуетъ  назвать  первичными.  Эти  вторичныя 
лихорадки  характеризуются  тѣмъ,  что  хинпнъ  оказывается 
вполпѣ  безсильнымъ  для  устраненія  даже  легкихъ  формъ  этихъ 
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лихорадокъ,  проходящихъ  при  употребленіи  мышьяка,  іодистаго 
калія  и  другихъ  средствъ  (стр.  200). 

Затѣмъ  авторъ,  наблюдавшій  одинъ  случай  і.  Іегйапае 
8Ітр1ісІ8  и  одинъ  случай  і.  ^иа^іапае  8Ітр1ісІ8,  своими  ми- 
кроскопическими находками  подтверждаетъ  существованіе  раз- 
новидности паразитовъ  Г.  іегиапае  и  особой  разновидности — 
і.  ^иа^1апае,  а  также  и  соотвѣтствіе  цикла  развитія  этихъ 
варіяцій  съ  соотвѣтствующими  имъ  лихорадками. 


боіді  и  Сапаііз  только  что  приведенными  работами  внесли 
въ  ученіе,  основанное  Іаѵегап'омъ,  и.звѣстную  стройность  и 
цѣльность.  Такое  впечатленіе  мы  получимъ  особенно  тогда, 
когда  прослѣдимъ  исторію  малярійныхъ  паразитовъ  съ  самаго 
начала  и  по  настоящее  время,  остановившись  внимательно 
еще  на  другой  работѣ  боіді  1888  г.  «И  Га^осііізшо  неІГіи- 
Гегіопе  шаіагіса»  Въ  послѣдней  онъ  говоритъ  о  правиль- 
ной періодической  функціи  лейкоцитовъ,  имѣющей  своимъ  ре- 
зультатомъ  разрушеніе  не  только  продуктовъ  вещественнаго 
обмѣна  специфическихъ  малярійныхъ  паразитовъ  (меланинъ)^ 
но  также  и  разрушеніе  послѣднихъ.  Явленія  оагоцитизма,  го- 
воритъ боіді,  начинаются  вмѣстѣ  съ  началомъ  приступа,  яв- 
ляются наиболѣе  выраженными  послѣ  3—4  часовъ  отъ  этого 
начала  и  прекращаются  нѣсколько  часовъ  спустя  послѣ  окон- 
чанія  того  же  приступа;  такъ  что  весь  періодъ  этотъ  равенъ 
8 — 12  часамъ.  На  стр.  12  этой  же  статьи  онъ  продолжаетъ, 
что,  только  благодаря  такой  правильной  дѣятельности  бѣлыхъ 
шариковъ,  и  не  получается  прогрессивнаго  увеличенія  каждой 
простой  лихорадки  и  перехода  ея  въ  перниціозную;  послѣднее 
пеизбѣжно  случилось  бы,  если  бы  паразиты  при  каждомъ  при- 


Соштипісаѣіопе  ^аиа  аііа  8осіе1а  Месіісо-СІигиг^іса  (іі  Раѵіа 
иеіГа(1ипап2а  деі  19  Ма^^іо  1888  г.  (евіга.ио  ^аі  ^отшіе  Ьа  Вг/'огта 
Мейгса.  Аппо  IV,  Ма^^іо  1888). 


ступѣ  могли  правильно  и  безпрепятственно  продолжать  свой 
циклъ  развитія. 

Не  смотря,  однако,  на  то  довѣріе,  какое  внушаютъ  ра- 
боты Соіді  и  Сапа1І8'а,  не  смотря  на  кажущееся  согласіе  дан- 
ныхъ  ими  выводовъ  съ  прочими  фактами  ученія  о  малярій- 
ныхъ  паразитахъ,  мы  всегда  вправѣ  спросить,  оправдыва- 
ются-ли  теоріи  боіді  и  СапаПз'а  во  всѣхъ  случаяхъ,  въ  кото- 
рыхъ  онѣ  должны  оправдываться,  нѣтъ-ли  какихъ-либо  исклю- 
ченій  и,  вообще,  существуютъ-ли  провѣрки  нриводимыхъ  этими 
авторами  положеній. 

На  сколько  мнѣ  извѣстно  изъ  имѣющихся  у  меня  подъ 
руками  литературныхъ  данныхъ,  первая  такая  провѣрка  была 
сдѣлана  МагсІііа!аѵ'омъ  и  СеІІі,  результаты  изслѣдованій  кото- 
рыхъ  въ  этомъ  направленіи  мною  уже  приведены  выше.  Раз- 
сматрнвая  приведенныя  этими  авторами  клиническія  наблю- 
денія  въ  связи  съ  изслѣдованіями  крови,  мы  не  найдемъ  у 
нихъ  указанія,  отъ  какой  паразитарной  разновидности  зави- 
сѣла  та  или  другая  изъ  нриводимыхъ  ими  і.  ^\іоМѵат;  а 
потому  мы  и  не  имѣемъ  тутъ  надлежащаго  критерія  для  точ- 
наго  и  детальнаго  сужденія  о  правильности  теоріи  боіді.  Изъ 
этихъ  наблюденій  МагсНіаГаѵ'а  и  СеІІі,  мы,  однако,  можемъ  убѣж- 
даться  въ  томъ,  что  правильно  возвращающіеся  пароксизмы 
лихорадокъ  действительно  всегда  связаны  также  съ  правиль- 
нымъ  и  своевременно  возвращающимся  процессомъ  расщеп- 
ленія:  при  чемъ  усматривается  и  постепенный  ростъ  пара- 
зитовъ  въ  промежуткахъ  между  приступами.  Затѣмъ  провѣ- 
рочныя  наблюденія  мы  находимъ  у  д-ра  Сахарова.  Послѣдній 
приводитъ  одни  только  выводы  изъ  его  наблюденій. 

Еакъ  уже  приведено  выше,  онъ  на  основаніи  изслѣдованія 
одного  случая  Г.  Іегііапае  зітріісів  и  также  одного  случая  Г. 
диагіанае  зішріісіз  подтверлідаетъ  вообще  существованіе  двухъ 
различныхъ  между  собою  варіяцій:  1'.  іегііапае  и  і*.  диагіапае. 
Вмѣстѣ  съ  тѣмъ  онъ  убѣдился,  вообще,  и  въ  томъ,  что  те- 
ченіе  болѣзни  соотвѣтствуетъ  ходу  развитія  плазмодія;  однако 
въ  обоихъ  этихъ  случаяхъ  онъ  не  наблюдалъ,  чтобы  пара- 


зиты  были  бы  одной  степени  развитія.  «На  основаніи  этого— 
продолжаетъ  д-ръ  Сахаровъ — позволительно  заключить,  что  яв- 
ленія,  связанныя  съ  жизнью  плазмодіевъ  въ  крови  лихора- 
дочныхъ,  значительно  сложнѣе,  чѣмъ  это  можно  было  думать 
на  основаніи  схемы  Воіді».  Однако  все  это  осложненге  пока 
и  состоитъ  только  въ  томъ,  что  паразиты  маляріи,  дѣйстви- 
тельно,  не  развиваются  какъ  какіе  пибудь  автоматы,  но,  какъ 
живыя  существа^  они  индивидуализируютъ  въ  своемъ  развитіи 
и  отстаютъ  одни  отъ  другихъ.  Объ  этомъ  упоминаетъ  уже  и 
самъ  Соіді  въ  своей  статьѣ  «8и1  сісіо  еѵоіиііѵо  (Іеі  рагаззііі 
таіагісі»       Вотъ  его  собственный  слова: 

«Е  зирегГІно  і1  ііге  сііе  апсііе  пеііа  іегхапа  1а  8е§теп- 
іаііопе  соіпсііе  соІГіпвог^епга  сІеІГассезво,  ^иап|;ип^ие— 8'іп- 
Іен(1е — поп  епіго  ІітШ  п§ого8атеп1;е  (Іеіегтінаіі;  сіо  сЬе  (1і 
1е§§егі  8І  сотргепйе,  (іиапсіо  8І  соп8І(1егі  сЬе  пеі  зап^ие  і  ра- 
га88ІІі  еп(1о§1оЬи1агі  (ІіШсіІтепіе  ігоѵап8І  а1  ргесІ80  Ііѵеііо  іі 
8ѵі1ирро:  пеііа  та^^іогапга  (Іеі  са8І^  апсЬе  8е  сііпісатепіе 
аЬЬа8іап2а  ге^оіагі;  1о  8ѵіІирро  ассайе  сон  ^иа1с11е  (іІ8Ііѵе11о, 
р.  е8.  1 — 2 — 3  оге». 

Что  касается  прочихъ  выводовъ  д-ра  Сахарова,  сдѣлан- 
ныхъ  имъ  по  отношевію  ежедневныхъ  лихорадокъ,  нужно  за- 
мѣтить,  что  патологія  ежедневныхъ  лихорадокъ  въ  настоящую 
минуту  связывается  не  только  съ  двумя  варіяціями  парази- 
товъ,  изученныхъ  Воіді,  но  еще  и  съ  третьею  полулунною, 
изученною  СапаПз'омъ.  А  потому  ко  всѣмъ  ежедневнымъ  лихо- 
радкамъ  примѣривать  законы  боіді,  какъ  это  сдѣлалъ  Сахаровъ, 
теперь  становится  уже  невозможнымъ  ^).  ^ 

Однако  разберемъ  вкратцѣ  эти  выводы.  Первое  положеніе 
д-ра  Сахарова  есть  въ  сущности  то,  что  ІѴІагсІііа!аѵ'а  и  СеІІі  такъ 
много  разъ  и  съ  особенною  настойчивостью  доказывали  съ 
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'^)  Кажется,  что  разбираемая  теперь  работа  д-ра  Сахарова  появи- 
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туется о  полулунной  варіяціи. 
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1885  г.;  и  на  чемъ  желали  основать  свое  первенство  въ  от- 
*крытіи  малярійныхъ  паразитовъ.  Допуская  существованіе  та- 
кнхъ  ежедневныхъ  лпхорадокъ,  гдѣ  во  все  время  теченія  ихъ 
встрѣчается  ^шшь  безпигментнын  плазмодш»,  мы  не  видимъ 
еще  причины  отвергать  объясненге  боіді  ежедневныхъ  ли- 
хорадокъ,  какъ  это  заявлено  д-ромъ  Сахаровымъ  въ  дебатахъ 
того  засѣданія,  на  которомъ  была  читана  его  разбираемая  те- 
перь статья.  Допустимъ,  что  въ  случаяхъ  ежедневной  лихо- 
радки, наблюдаемыхъ  д-ромъ  Сахаровыіѵіъ,  съ  одними  только 
безпигментными  плазмодіями,  послѣдніе  дѣйствительно  при- 
надлежатъ  къ  паразитарнымъ  варіяціямъ,  изученнымъ  боіді. 

Но  изъ  этого  еще  не  слѣдуетъ,  чтобы  теорія  боіді  не 
могла  бы  быть  примѣняема  къ  обьясненію  тѣхъ  именно  еже- 
дневныхъ лихорадокъ,  которыя  встрѣчались  ему^  и  которыя 
согласны  съ  его  теоріей — это  съ  одной  стороны;  съ  другой 
же — Соіді  могъ  и  не  встрѣчать  тѣхъ  ежедневныхъ  лихора- 
докъ  съ  одними  лишь  безпигментными  плазмодіями,  подобно 
тому,  какъ  не  встрѣчалъ  ихъ  СапаІіЗ;  работая  тоже  въ  Римѣ. 
(смот.  его  статью  стр.  14  и  24).  И  Сапаііз  въ  своей  работѣ 
на  стр.  25,  говоритъ  даже,  что  его  наблюденія  20  случаевъ 
лихорадокъ,  зависящихъ  отъ  паразитарной  варіяціи  кгііапае 
и  дпагіапае  служатъ  только  подтвержденіемъ  наблюдепій  Соіді. 

Также  ИЛагсІііаГаѵа  и  СеІІі—авторы  этихъ  лихорадокъ  съ  од- 
ними «лишь  безпигменными  плазмодіями)) — не  только  не  поль- 
зуются этими  случаями  для  опровержепія  теоріи  6о1§і,  но, 
наоборотъ,  они  приводятъ  еще  клиническія  наблюденія,  дол- 
женствующія,  по  ихъ  мнѣнію,  подтвердить  факты,  добытые 
Соіді.  Вотъ  ихъ  слова  на  стр.  156  уже  упохмянутой  4-й  за- 
мѣтки  2).  «Коі  аЬЬіашо  роіиіо  сонГогшаге  і1  Міо  ассепаіо  (1а1 
6о1§і  йп  пеііе  8ие  рій  тіппііе  рагіісоіагііа.  Кеіі  іпѵегпо  йеі 
1886,  8Іи(ііап(1о  рагессЬі  сазі  (1і  ГеЬЬге  ^иагI;апа,  іеггапа  е 
^иоіі(1іапа  8І  ё  ѵейиіо  сЬе  1а  8СІ88Іопе  оссогге  ^иа1с11е  Іетро 


8іи(іі  зиііа  іп^егіопе  таіагіса.  и  т.  д.  1889  г. 
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аѵапіі  і1  Ьгіѵкіо  іпігіаіе,  (Іигапіе  (іиезіо  е  росо  йоро».  И  за- 
тѣмъ  они  приводятъ  случаи,  которые  мною  уже  изложены  въ 
настоящей  диссертаціи. 

При  обсужденіи  вториго  положенія  д-ра  Сахарова,  о  су- 
ществованш  ежедтвныхъ  лихорадокъ,  въ  кошорыхъ  во  все 
время  болѣзни  встрѣчаются  только  безпигметтые  п 
пигментные  плазмодги^  можно  думать,  что  тутъ  у  него 
дѣло  шло  о  полулунной  варіяціи,  гдѣ  такъ  легко  не  найдти 
расщепляющихся  формъ  въ  циркулирующей  крови.  Послѣднее 
обстоятельство  Сапаііз  объясняетъ,  какъ  мы  видѣли  вынк^. 
фактомъ  разрушенія  паразитовъ  въ  этой  во  2-й  фразѣ  полу- 
лунной разновидности  (быстрый  циклъ),  или  же  тѣмъ  фак- 
томъ, что,  вѣроятно,  послѣднія  стадіи  эволюціи  совершаются 
въ  глубокихъ  органахъ. 

Къ  третьему  положенію  относительно  сугцесшвоватя 
ежедневных^  лихорадокъ  только  сь  пигментными  плаз- 
модіями,  также  могутъ  быть  приложимы  замѣчанія,  выска- 
занныя  только  что  по  отношенію  втораго  ноложенія. 

Но  допустимъ,  что  д-ръ  Сахаровъ  имѣлъ  дѣло  съ  разно- 
видностями Г.  іегііанае  или  диагіапае  или  съ  обѣими  вмѣстѣ. 
Тогда  отсутствіе  расщепляющихся  формъ  въ  сосудахъ  кожи, 
(откуда  онъ  бралъ  кровь  для  изслѣдованія)  повидимому,  слу- 
жило бы  унрекомъ  теоріи  боіді. 

Но  мы  имѣемъ  очень  много  наблюденій  относительно  воз- 
вратовъ  лихорадокъ,  сопровождающихся  всегда  формами  сег- 
ментаціи,  и  всегда  можемъ  предположить,  что,  въ  случаѣ  дѣй- 
ствительнаго  отсутствія  этихъ  формъ  сегментаціи  въ  крови 
сосудовъ  кожи,  онѣ  могутъ  быть  найдены  въ  какихъ-нибудь 
глубокихъ  органахъ  (селезенка,  печень  и  др.). 

Четвертое  и  пятое  положенія  разбираемой  работы  послѣ 
изслѣдованій  СапаПз'а  намъ  такъ  понятны,  что  можно  огра- 
ничиться только  призпаніемъ  вѣрности  изложенныхъ  въ  этихъ 
положеніяхъ  фактовъ. 

Дѣйствительность  шестаго  положенія,  относительно  силь- 


тго  дѣйсшвгя  хинина  на  паразитарные  элементы,  уже 
засвидѣтельствована  почти  всѣми  наблюдателями. 

Наконецъ  седьмое  положеніе  доктора  Сахарова  о  такъ  на- 
5ываемыхъ  имъ  вторичныхъ  лихорадокъ  (Г.  весиікіагіа)  тре- 
буетъ  еще  подтвержденія  со  стороны  другихъ  наблюдателей. 
На  сколько  мнѣ  извѣстно,  это  мнѣніе  пока  стоить  особнякомъ, 
и  о  вторичныхъ  безплазмодійныхъ  лихорадкахъ  малярійнаго 
происхожденія,  кажется,  еще  никто  не  говорилъ.  Наоборотъ, 
можно  привести  такія  литературныя  данныя,  которыя  не  бу- 
дутъ  въ  пользу  признанія  /.  шипЛагіа. 

Такъ  Іаѵегап  въ  своей  статьЬ  1887  г.  «Ве»  Ьёшаіогоаігев 
(кі  раіийізте»  говорить:  «Ьа  ріирагі;  Лев  оЬвегѵаііопв  пе§а- 
ііѵев  опі  ёіё  гесиеіШез  аи  йёЬиІ  (1е  те8  гесЬегсЬез,  еі  зе  гар- 
рогіепі  а  (іез  таіасіев  г^иі  аѵаіепі  ёіё  8оитІ8  а  1а  тесіісаііои 
^иіпі^ие,  он  а  йез  сасііесіігіиез  Дериіз  Іоп^іетрз,  п^аѵаіепі 
рав  ей  й'ассёз;  ог,  (іапв  сез  сопйіііопз,  і1  е8І  сіе  гё§1е  ^ие 
1е8  ё1ётеп(8  рага8ііаіге8  (1І8рагаІ88еп1  сіе  1а  ^гапДе  сігсиіаііоп; 
1е8  §егте8  диі  8и1)8І8І;епІ,  еі  йопі  1а  8игѵіе  еxр1і^ие  1а  Ггё- 
(іиепсе  іез  гес1іиіе85  8е  сапіоппепі  ігё8  ргоЬаЫетепІ;  (1ап8  1а 
гаіе». 

Затѣмъ  Соіді  въ  своей,  уже  не  одинъ  разъ  упомянутой 
мною,  работѣ  «8иІ  сісіо  еѵоінііѵо  и  т.  д.»  на  стр.  173,  въ 
3-мъ  примѣч.  говорить  слѣдующее:  «Если  въ  двухь  изъ  са- 
мыхъ  первыхъ  случаевь,  клинически  опредѣленныхъ  какъ  ма- 
лярійные,  онъ  нолучиль  отрицательные  результаты,  то  онъ 
можетъ  теперь  сь  увѣренностію  сказать,  что  эти  случаи  или 
не  были  малярійными,  или,  болѣе  вѣроятно,  въ  нихъ  изслѣ- 
дованіе  было  недостаточно  настойчиво.  Во  всѣхъ  остальныхъ 
случаяхь,  изслѣдованныхь  сь  большею  настойчивостію,  Воіді 
ве  имѣлъ  болѣе  отрицательныхъ  результатовь.  Когда  въ  ка- 
комь-либо  случаѣ,  клинически  ему  представ.іенномь,  какъ  ма- 
лярійный,  нельзя  было  встрѣтить  какого-либо  представителя 
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изъ  малярійныхъ  агентовъ,  послѣдовательное  теченіе  показы- 
вало, что  въ  этомъ  случаѣ  дѣло  шло  о  другой  болѣзни. 

Такимъ  образомъ  хотя  и  существу ютъ  нѣкоторыя  под- 
твержденія  интересующей  насъ  теперь  теоріи  боіді,  но  нѣтъ 
еще  точной  детальной  провѣрки  изложенныхъ  имъ  положеііій 
относительно  цикла  развитія  малярійныхъ  паразитовъ  въ  1". 
іегііапа.  И  совсѣзіъ  еще  нѣтъ  провѣрки  положеній  СапаІІ8  а 
относительно  изученной  имъ  полулунной  разновидности. 

Мои  изслѣдованіЯ;  правда,  далеко  не  многочисленныя,  ко- 
нечно, не  могутъ  восполнить  только-что  сказанныхъ  пробѣ- 
ловъ;  но  они  служатъ  первымъ  началомъ  работъ  въ  этомъ 
направленіи  и  могутъ  дать  матеріалъ  для  послѣдующихъ  этого 
рода  изслѣдованій. 

Обращаясь  теперь  къ  собственнымъ  изслѣдованіямъ,  я  дол 
женъ  сказать  нѣсколько  словъ  о  технической  сторонѣ  дѣла. 

Наблюдая  клинически  своихъ  больныхъ,  я  производил 
вмѣстѣ  съ  тѣмъ  микроскопическое  изслѣдовапіе  ихъ  крови  в 
различные  періоды  хода  малярійнаго  процесса:  во  время  зно 
жара,  апирексіи  и  друг. 

Ладонная  поверхность  3-ей  фаланги  какого-либо  пальц 
руки  тщательно  обмывалась  спиртомъ  и  затѣмъ  эфиромъ  и 
прокаленной  острой  иглой  дѣлался  на  обмытой  поверхности 
уколъ  такой  малепькій,  чтобы  только  показалась  маленькая 
капля  крови.  При  этомъ  никогда  я  не  получалъ  никакого 
осложнепія,  и  ни  одинъ  больной  никогда  не  жаловасіся  на 
боль  при  этихъ  уколахъ.  Какъ  только  показывалась  капля 
крови  на  пальцѣ,  немедленно  прикасался  я  къ  пей  совер- 
шенно чистымъ  покрывательнымъ  стеклышкомъ,  и  на  взя- 
тую такимъ  образомъ,  находящуюся  на  послѣднемъ,  капельку 
крови  накладывалъ  быстро  другое  такое  же  покрывательное 
стеклышко.  Какъ  только  кровь  между  покрывательными  сте- 
клышками расплывалась  въ  тонкій  слой,  послѣднія  быстро 
разнимались,  и  получалось  такимъ  образомъ  два  препарата. 
Изъ  одной  выступившей  на  пальцѣ  капли  крови  можно  сдѣ- 
лать  нѣсколько  препаратовъ;  но  для  каждой  слѣдующей  пары 
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послѣднихъ  гораздо  лучше  брать  свѣжую  каплю.  Сдѣлавши 
такимъ  образомъ  нѣсколько  паръ  препаратовъ,  я  оставлялъ 
послѣдніе  въ  теченіе  2 — 3  минутъ  подсохнуть  на  воздухѣ; 
затѣмъ  слѣдовала  фиксація,  которая  производилась  мною  двояко: 
я  проводилъ  препараты  троекратно  черезъ  пламя  газовой  го- 
релки или  же  клалъ  послѣдніе  въ  воздушную  баню,  въ  ко- 
торой температура  поддерживалась  впродолженіе  50  —  60  ми- 
нутъ при  120^.  Нужно  при  этомъ  замѣтить,  что  моментъ 
фиксаціи  имѣлъ  большое  значеніе  на  результатъ  окраски  мо- 
ихъ  препаратовъ  и,  вообще,  на  полученіе  ихъ  въ  хорошемъ 
видѣ.  Если  фиксація  проведеніемъ  черезъ  пламя  газа  сдѣлана 
удачно,  то  препараты  послѣ  окраски  получаются  хорошіе.  Но 
какъ  дѣлать  это  удачное  проведеніе,  опредѣленныхъ  для  этого 
правилъ  трудно  выработать:  тутъ  много  зависитъ  отъ  тол- 
щины слоя  крови  препаратовъ,  отъ  степени  высыханія  ея  на 
воздухѣ  и  отъ  другихъ  моментовъ.  А  потому  часто,  несмотря, 
повидимому,  на  правильную  такую  фиксацію,  кровяные  ша- 
рики еще  до  окраски  представляли  внутри  себя  тѣ  различной 
формы  расщелины  или  вакуолы,  которыя  можно  получить  и 
при  другихъ  различныхъ  условіяхъ,  даже  въ  препаратахъ  изъ 
€вѣжей  крови.  Вотъ  почему  мнѣ,  въ  виду  достиженія  болѣе 
надежныхъ  результатовъ,  и  приходилось  часто  прибѣгать  къ 
способу  фиксированія  препаратовъ  въ  воздушной  банѣ.  Нужно 
думать,  что  равномѣрность  температуры  послѣдней,  дѣйствую- 
щей  одинаково  на  всѣ  точки  препарата,  имѣетъ  большое  зна- 
ченіе  на  сохраненіе  правильной  формы  кровяоыхъ  элементовъ. 

Что  же  касается  окраски  препаратовъ,  то  я  остановился 
на  двойной  окраскѣ  эозиномъ  и  метиленовою  синькою.  Прежде 
чѣмъ  излагать  преимущества  этого  способа,  подмѣченныя  уже 
д-ромъ  Хенцинскимъ  *)  я  долженъ  сначала  упомянуть  о  дру- 
гихъ методахъ  окраски.  Для  окрашиванія  препаратовъ  маля- 
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рійной  крови  въ  одну  краску  можно  употреблять:  фуксинъ, 
метиловый  віолетъ,  генціановый  віолетъ  и  метиленовую  синьку. 
Изъ  нихъ  я  пробовалъ  послѣднія  три.  Относительно  генціа- 
новаго  и  метиловаго  віолета  нужно  сказать,  что  они  перекра- 
шиваютъ  препараты.  Способъ  окрашиванія  пренаратовъ  маля- 
рійной  крови  одною  метиленовою  синькою  мною  будетъ  ра- 
зобранъ  ниже.  Для  двойной  окраски  употребляютъ  или  эозинъ, 
или  сафранинъ,  окрашивающіе  красные  шарики  въ  розовый 
цвѣтъ,  и  метиленовую  синьку,  окрашивающую  малярійныхъ 
паразитовъ  въ  сиеій  цвѣтъ. 

Двойная  окраска  сафраниномъ  и  метиленовою  синькою  у 
меня  не  дала  никакихъ  преимуществъ  предъ  окраскою  эози- 
номъ  и  метиленовою  синькою;  наоборотъ,  въ  первомъ  случаѣ 
препараты  всегда  были  менѣе  красивы  и  отчетливы,  чѣмъ 
во  второмъ. 

Нужно  при  этомъ  замѣтить,  что  самъ  Іаѵегап  —  открыв- 
шій  малярійныхъ  паразитовъ — не  употреблялъ,  никакой  окраски 
при  своихъ  пзслѣдованіяхъ,  а  наблюдалъ  малярійную  кровь 
только  въ  свѣжемъ  видѣ.  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі,  выступившіе  съ 
своими  работами  въ  1885  г.,  стали  окрашивать  препараты 
малярійной  крови  преимущественно  одною  метиленовою  синь- 
кою въ  алкогольномъ  растворѣ.  По  примѣру  ихъ  послѣдующіе 
изслѣдователи  при  окраскѣ  пренаратовъ  стали  употреблять 
также  метиленовую  синьку.  Д-ръ  Хенцинскій  въ  Одессѣ,  пер- 
вый, сталъ  красить  препараты  малярійной  крови  двойною 
окраскою  эозиномъ  и  метиленовою  синькою.  Для  этого  онъ 
бралъ:  насыщенный  водный  растворъ  метиленовой  синьки,  раз- 
веденный на  половину  дистиллированной  водой,  и  спиртныі 
растворъ  эозина  въ  слѣдующей  пропорціи:  Ѵ2  грамма  эозина, 
60  грам.  алкоголя  и  40  грам.  воды.  Д-ръ  Сахаровъ  также 
пробовалъ  этотъ  способъ  окраски  и  нашелъ  что  «это 
усложняетъ  изслѣдованіе,  а  иногда  производитъ  въ  препара- 
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тахъ  путанпцу».  Послѣднее  обстоятельство  зависѣло  у  этого 
автора,  можетъ  быть,  отъ  тогО;  что  онъ  красилъ  препараты 
послѣдовательно  сначала  въ  сппртномъ  растворѣ  эозпна;  а  за- 
тѣмъ  переносплъ  ихъ  въ  водный  растворъ  метиленовой  спнькн, 
какъ  п  говорится  въ  диссертаціи  Хенцинскаго  на  стр.  20 — 21. 
Также  и  я  сначала  слѣдовалъ  этому  правилу. 

При  этомъ  почтп  всегда  получалось  вотъ  что:  большее 
или  меньшее  количество  красныхъ  шарнковъ  подвергаются 
обезображпванію,  состоящему  въ  тозіъ,  что  въ  окрашенной 
эозпномъ  субстанціи  ихъ  появляются,  какъ  бы,  взкуолы  или 
мѣста  совсѣмъ  не  окрашенныя  эознномъ.  Красный  шарпкъ 
при  такихъ  условіяхъ  часто  раздѣляется  на  большее  пли 
меньшее  число  секторовъ.  Это  обстоятельство  конечно  сильно 
мѣшаетъ  изслѣдованію.  Но  если  окрашивать  препараты  одно- 
временно эозиномъ  и  метиленовою  синькою,  для  чего  берется 
смѣсь  равныхъ  объемовъ  обоихъ  вьтеупомянушыхъ  раство- 
ровъ  эшихъ  красокъ,  то  никогда  не  получается  только  что 
юппсаннаго  обезображиванія  краспыхъ  шариковъ.  Д-ръ  Хенілин- 
скій  въ  своей  диссертаціи  не  упоминаетъ  объ  этомъ  обстоя- 
тельствѣ,  а  одновременную  окраску  препаратовъ  эозиномъ  и 
метиленовой  синькой  онъ  мотивируетъ  (стр.  21  диссертаціи) 
^окращеніемъ  работы,  говоря:  (ототъ  способъ  окраски,  зна- 
чительно сокращая  работу,  даетъ  очень  красивые  и  демон- 
стративные препараты».  Однако  я  при  осмотрѣ  препаратовъ 
Хенцинскаго  (здѣсь  въ  Петербургѣ)  находилъ  у  него  окрашенные 
эозиномъ  красные  шарики  также  съ  этими  вакуолами:  а  по- 
тому и  полагаю,  что  этотъ  авторъ,  окрашивая  свои  препа- 
раты послѣдовательно  сначала  эозиномъ  и  потомъ  метилено- 
вой синькой,  не  избѣжалъ  вышеуказаннаго  обезображиванія 
красныхъ  шариковъ. 

Я  не  мало  употребилъ  и  времени  и  красокъ  для  избѣ- 
жанія  этого  непріятнаго  осложненія  п  все-таки  прпнужденъ 
былъ  отказаться  отъ  способа  послѣдовательной  окраски  и 
практиковать  всегда  одновременную  окраску  упомянутой  смѣсью 
аозина  и  метиленовой  синьки. 
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Отчего  происходить  описанное  обезображиваніе  красныхъ 
шариковъ?  Мнѣ  кажется,  что  причиною  этому  алкоголь,  ко- 
торый, будучи  въ  болѣе  концентрированномъ  состояніи  въ 
алкогольномъ  растворѣ  эозина,  сильно  дѣйствуетъ  на  суб-- 
станцію  красныхъ  шариковъ.  При  окрашиваніи  же  препара- 
товъ  въ  смѣсп  красокъ,  концентрація  алкоголя  уменьшается 
разбавленіемъ  равнымъ  объемомъ  воднаго  раствора  метиленовой 
синьки. 

Чашечки,  въ  которыхъ  производится  окраска  препаратовъ, 
лучше  закрывать  для  предотвращенія  испаренія  алкоголя.  При 
этомъ  препараты  окрашиваются  интензивнѣе;  но  я  часто  со- 
всѣмъ  не  дѣлалъ  этого  закрыванія  и  получалъ  всетаки  до- 
вольно хорошіе  препараты. 

Д-ръ  Хенііинскій  держалъ  свои  препараты  въ  смѣси  красокъ 
4  —  5  минутъ;  у  меня  же  срокъ  держанія  препаратовъ  въ 
краскѣ  варьировался  отъ  4  до  20  минутъ.  При  этомъ  чѣмъ 
дольше  лежитъ  препаратъ  въ  краскѣ,  тѣмъ  онъ  интензивнѣе 
окрашивается. 

Для  каждаго  изслѣдованія  малярійной  крови  д-ръ  Хенцинскій 
приготовлялъ  свѣжую  смѣсь  красокъ  изъ  готовыхъ  раство- 
ровъ;  у  меня  же  эта  смѣсь,  разъ  сдѣланная,  часто  употреб- 
.зялась  одна  и  та  же  въ  теченіе  1 — 2 — 3  и  даже  4-хъ  не- 
дѣль.  Можетъ  быть  это  обстоятельство  и  заставляло  меня 
варьировать  въ  срокѣ  держанія  препарата  въ  краскѣ,  такъ 
какъ  смѣсь  красокъ,  оставаясь  болѣе  или  менѣе  долго,  хотя 
бы  и  въ'  закрытой  притертой  пробкой  стклянкѣ,  вѣроятно  из- 
мѣняется  въ  своихъ  свойствахъ.  Поэтому,  если  позволяетъ 
время,  то  лучше,  кажется,  предъ  каждымъ  изслѣдованіемі» 
малярійпой  крови  дѣлать  новую  смѣсь  красокъ.  Однако  у 
меня  были  и  такіе  случаи,  когда  свѣжеприготовленная  краска 
красила  препараты  крови  плохо,  а  та  же  самая  краска,  по- 
стоявшая около  недѣли  или  болѣе,  красила  ихъ  хорошо.  От- 
чего это  зависитъ,  я  не  знаю.  Во  всякомъ  случаѣ,  мнѣ  ка- 
жется, что  трудно  установить  извѣстный  шаблонъ  относи- 
тельно срока  держанія  препаратовъ  въ  краскѣ:  въ  этомъ  слу- 


чаѣ  нужно  принять  во  внпмаше  и  качество  сухой  краски, 
которая,  впдпмо,  купленная  даже  у  одного  п  того  же  тор- 
говца въ  различное  время,  оказывается  различною  въ  своихъ 
свойствахъ:  кромѣ  того  температура  и  влажность  окружающаго 
воздуха  также,  можетъ  быть,  не  остаются  при  этомъ  безъ 
вліянія  на  качества  красокъ. 

Принимая  во  внпманіе  вышеириведенныя  обстоятельства, 
мы  не  должны  удивляться,  что  при  одвпхъ  и  тѣхъ  же, 
ппвидпмому.  условіяхъ  прпготовленія  красокъ  и  одпнаковыхъ 
условіяхъ  окраски  препаратовъ  результаты  послѣдней  оказы- 
ваются болѣе  или  менѣе  раз»іпчными.  Это  разлпчіе  выражается 
чаще  всего  пнтензивностью  и  характеромъ  цвѣта;  кромѣ  того 
иогутъ  получаться  различные  осадки  метиленовой  синьки,  про- 
йяводящіе  загрязненіе  окрашенныхъ  препаратовъ. 

Продержавши  то  или  другое  время  препараты  крови  въ 
с.мѣсн  красокъ,  я,  по  извлеченіи  изъ  послѣдней,  прополаски- 
ъалъ  пхъ  дистиллированной  водой,  чтобы  смыть  излишнюю 
краску:  затѣмъ  разсматривалъ  препараты  съ  микроскопомъ 
2еІ88"а,  Ьошой-  ішшег^  Ѵ12..  ос.  4  (увелпченіе=почтп  1000). 
Препараты,  заключенные  въ  канадскомъ  бальзамѣ.  у  меня  по 
истеченіи  почти  цѣлаго  года  нисколько  не  пзмѣнились  въ 
окраскѣ.  Изъ  всего  вышеизложеннаго  относительно  двойной 
окраски  эозиномъ  и  метпленовою  синькою  могутъ,  пожалуй, 
вывести  заключеніе,  что  этотъ  снособъ  не  представляетъ  нп- 
какихъ  выгодъ  сравнительно  съ  другими  методами  окраски  или 
даже,  что  онъ  имѣетъ  важныя  неудобства.  Личнымъ  опытомъ 
могу  засвидѣтельствивать,  что  приведенныя  мвою  осложнепія 
этого  способа  съ  пзбыткомъ  окупаются  его  преимуществами. 
Для  примера  сравнимъ  защищаемый  мною  методъ  съ  употре- 
бительнѣйшпмъ  методомъ  окраски  одною  метпленовою  синькою. 

Прежде  всего.  1-й  снособъ  осложняется  прпготовленіемъ 
спиртнаго  раствора  эозина.  Но  на  это  приготовленіе  нужно 
только  пожертвовать  5  —  10  минутъ  въ  теченіе  мѣсяца.  П 
разъ  сдѣланный  спиртной  растворъ  эозина  не  портится  въ 
теченіе  болѣе  пли  менѣе  долгаго  времени.  Самая  же  его  порча, 
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на  сколько  я  могъ  замѣтить,  только  и  выражается  въ  уве- 
личеніи  концентраціи  раствора  вслѣдствіе  неизбѣжнаго  уле- 
тучиванія  изъ  него  алкоголя.  Это  же  обстоятельство  можетъ 
повести  только  къ  болѣе  интензивному  окрашиванію  эозиномъ 
красныхъ  шариковъ. 

Едва  ли  при  этомъ  нужно  говорить  о  стоимости  эозина. 

Затѣмъ  на  приготовленіе  смѣси  въ  равныхъ  объемахъ 
спиртнаго  раствора  эозина  и  наполовину  разбавленнаго  воднаго 
насыщеннаго  раствора  метиленовой  синьки  нужно  употребить 
также  незначительное  количество  времени. 

Далѣе,  самая  окраска  и  вся  послѣдующая  обработка  пре- 
паратовъ  требуетъ  одинаковаго  времени  въ  обоихъ  методахъ. 

Теперь  остается  разсмотрѣть  результаты  окраски  препа- 
ратовъ  при  томъ  и  другомъ  способѣ.  Относительно  осадковъ 
метиленовой  синьки,  загрязняющихъ  препараты,  нужно  ска- 
зать, что  они  могутъ  быть  при  обоихъ  методахъ  окраски. 

Эти  осадкп  при  разсматриваемомъ  мною  способѣ  двойной 
окраски  бываютъ  мѣстами  и  ихъ  вообще  можно  игнорировать. 

Относительно  же  избѣжанія  смѣшиванія  кровяныхъ  пла- 
стинокъ  ВІ2202его  съ  малярійными  паразитами  преимущество 
будетъ  уже  на  сторонѣ  защищаемаго  мною  способа. 

При  послѣднемъ  пластинки  Віггогего  всегда  болѣе  илиме- 
нѣе  разрушены  и  представляются  большею  частію  въ  видѣ  не- 
правильныхъ  кучекъ  зеренъ,  при  чемъ  онѣ  окрашиваются  сла- 
бѣе,  кажется,  какъ  бы  въ  туманѣ,  и  самая  окраска  ихъ  имѣетъ 
другой  характеръ;  онѣ  не  имѣютъ  того  отчетливаго  голубаго 
цвѣта,  какой  воспринимаютъ  паразиты;  цвѣтъ  ихъ  скорѣе 
сѣровато-пепельный,  съ  синимъ  оттѣнкомъ.  Но  при  окраскѣ 
одною  метиленовою  синькою  пластинки  ВІ2202его  легче  можно 
смѣшать  съ  паразитами,  такъ  какъ  кровяныя  пластинки  при 
этомъ  способѣ,  видимо,  менѣе  разрушаются  и  часто  остаются 
круглыми  синими  дисками,  симулирующими  паразита.  Это 
смѣшиваніе  возможно,  преимущественно,  съ  круглымъ  без- 
пигментнымъ  плазмодіемъ  или  же  содержащимъ  1 — 2  пиг- 
ментныхъ  зернышка.  Но  и  въ  этомъ  случаѣ  болѣе  туманный 
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колоритъ  кровяныхъ  пластпнокъ  помогаетъ  сдѣлать  дпфферен- 
ціальнып  діагнозъ,  отличая  ихъ  отъ  болѣе  отлетлпвыхъ  па- 

I  разптарныхъ  формъ. 

Наконецъ,  остается  сказать  объ  окраскѣ  красныхъ  шари- 

I  ковъ,  паразитовъ  п  о  взапзшомъ  отношеніп  первыхъ  къ  по- 
слѣднпмъ. 

Мнѣ  кажетсЯ;  что  при  окраскѣ  эозпномъ  п  метпловою 
синькою  препараты  зіаляріпныхъ  паразитовъ  получаются  кра- 
сивѣе  и  демонстратпвнѣе,  чѣзіъ  при  одиночной  окраскѣ  ихъ 
метпловою  синькою 

Благодаря  рѣзкому,  легко  замѣчаемому  присутствію  окра- 
шенныхъ  въ  синій  цвѣтъ  паразптовъ  между  окрашенными  въ 
розовый  цвѣтъ  кровяными  шариками  и  отчетливой  связи  между 
тѣмп  и  другими,  замѣчательно  облегчается  отыскиваніе  этихъ 
і  паразитовъ  и  оріентпрованіе  относительно  діагностики.  Бла- 
Ігодаря  упомянутой  отчетливости,  вншіаніе  невольно  останав- 
ливается на  такихъ  подробностяхъ,  какіе  при  другихъ  спосо- 
бахъ  окраски  могутъ  ускользать.  Замѣчу  здѣсь  же,  что  изъ 
разсматрпванія  отношенія  малярійпыхъ  паразитовъ  къ  крас- 
:  нымъ  шарикамъ,  помюіо  доказательствъ,  приводимыхъ  МагсНіа- 
^аѵ'омъ  и  СеІІі,  въ  статьѣ  «\\^еі1еге  Ипіегзисііип^еп  ііЬег  (Ііе 
МаІагіаіпГесііоп^  ^),  па  моихъ  препаратахъ  я  вынесъ  себѣ 
убѣждепіе,  что  паразиты  содержатся  именно  внутри  крас- 
ныхъ шариковъ,  а  не  находятся  прилипшими  къ  нимъ  (ассо- 
1ё8  аих  Ьёшаііев),  какъ  думалъ  Іаѵегап.  Такое  убѣжденіе  я 


Свои  препараты  я  имѣлъ  удовольствіе  демонстрировать  многимъ 
врачамъ,  интересовавшимся  малярійными  паразитами.  Между  нимп  была 
лица^  болѣе  или  менѣе  близко  знакомые  съ  подобнымъ  дѣломъ,  напр. 
Д.  и.  Верюжскій,  Н.  Н.  Якимовичъ,  Н.  К.  Шульцъ,  которые  прпзнали 
мои  препараты  вполнѣ  доказательными.  Также  птальянскій  врачъ  Р.  Са- 
!паІІ8,  работу  котораго  я  реферировалъ,  и  который  вовремя  пребыванія 
своего  въ  Петербургѣ  посѣтилъ  Николаевскій  военный  госпиталь,  также 
видѣлъ  мои  препараты  и  нашелъ  ихъ  и  красивыми  и  убѣдптельными. 

Гогізсіігіие  (іег  Меаісіп.  1885  г.  До  24,  стр.  789. 
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основываю  на  томъ,  что  весьма  часто  видно,  какъ  пріютив- 
шій  паразита  красный  шарикъ  совершенно  формируется  по 
формѣ  развивающагося  въ  немъ  паразита,  слѣдуя  за  ростомъ 
послѣдняго:  видно  хорошо,  что  протоплазма  краснаго  шарика, 
какъ  бы,  пассивно  слѣдуетъ  за  прихотливыми  формами  аме- 
боиднаго  паразита,  растущаго  въ  немъ:  она  служитъ  часто 
точнымъ  слѣпкомъ  съ  этого  паразита.  Я  полагаю,  что  мы  не 
получили  бы  такихъ  картинъ,  если  бы  малярійный  паразитъ 
развивался  на  поверхности  краснаго  шарика.  Съ  другой  же 
стороны  мнѣ  попадались  и  такія  отношенія  малярійныхъ  па- 
разитовъ  къ  краснымъ  шарикамъ,  которыя  давали  поводъ  ду- 
мать, что  иногда,  дѣйствительно,  паразиты  эти  развиваются, 
только  прислонившись  или  прилегая  къ  краснымъ  шарикамъ. 

Мною  также  изслѣдовалась  кровь  и  въ  свѣжемъ  видѣ  при 
обыкновенной  температурѣ,  а  также  и  при  40^С.  съ  согрѣ- 
вательнымъ  столикомъ  Ранвье. 

При  этомъ  я  могъ  наблюдать  амебоидныя  движенія  па- 
разитовъ. 


Всѣ  наблюдаемые  мною  12  случаевъ  можно  раздѣлить  на 
три  группы:  1)  клинически  опредѣлепныя  малярійныя  лихо- 
радки, въ  которыхъ  во  все  время  теченія  ихъ  никогда  нельзя 
было  найдти  въ  изслѣдуемой  крови  ни  одного  малярійнаго  па- 
разита; 2)  малярійныя  лихорадки,  видимо,  зависящія  отъ  по- 
лудунной  разновидности;  3)  малярійныя  лихорадки,  причинен- 
ныя  несомнѣнно  паразитарною  варіяціею  кгііапае. 

Къ  первой  группѣ  относятся  4  случая. 

Первый  случай.  Офицерской  кавалерійской  школы  казакъ 
Авшономъ  Потвъ,  родиной  изъ  Новочеркасска. 

До  поступленія  въ  госпиталь  находился  при  околодкѣ  своей 
части  впродолженіе  двухъ  дней.  Поступилъ  въ  Николаевскій 
военный  госпиталь  27  апрѣля  1889  г.  При  объектнвномъ 
изслѣдованіи,  кромѣ  ясно  прошіупываемой  селезенки,  ничего 
не  нормальнаго  не  найдено. 
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Т-га  27  Апрѣля  вечеромъ  38,5.  Небольшой  ионосъ  и  рвота. 

28  Апрѣля-  Тоже. 

29  Апрѣля  —  3^'^     Поносъ  п  рвота  мевьше. 

30  Апрѣля  —  І^тт  Поносъ  и  рвота  нсчезаютъ. 

I  Мая.  Т-га  нормальна.  Поносъ  и  рвота  прекратились. 
Негре8  1аЬіа1І8  у  лѣваго  угла  рта. 

До  6  мая  включительно  лихорадки  совсѣмъ  нѣтъ;  само^ 
чувствіе  удовлетворительно. 

7  Мая.  Снова  пароксизмъ  лихорадки;  і-га  |^у^ 

8  Мая  —  І^у^'  Селезенка  увеличена  больше. 

9  Мая  Жалобы  на  боль  въ  области  селезенки. 
10  Мая  -  Тоже. 

II  Мая  -  1^1:  Тоже. 

38  3  V 

12  Мая  —  Назначено  10  гранъ  солянокислаго  хи- 
вина. 

13  Мая  —  33  ^     Самочувствіе  лучше.  Хининъ  10  гранъ. 

14  Мая  —  Тоже. 

38,5  в. 

15  Мая.  еіпхорадка  прекратилась  и  не  возвращалась  до 
выниски. 

Въ  этомъ  случаѣ  больной  не  могъ  въ  точности  обозна- 
чить начало  зноба  и  жара. 

Второй  случай.  .І.-Гв.  Московскаго  полка  рядовой  Гри- 
\  горгй  Якименко,  родомъ  изъ  Каменецъ-Подольской  губ.,  гдѣ 
болѣлъ  перемежной  лихорадкой,  судя  по  разсказу.  ежеднев- 
наго  типа. 

Поступилъ  въ  Николаевскій  госпиталь  1  Іюня.  Во  внут- 
реннихъ  органахъ  болѣзненныхъ  явленіп  не  найдено.  Селе- 
зенка ясно  прощупывается.  Ежедневно  лихорадочный  при- 
ступъ  со  всѣмп  кардіональными  признаками  і.  іпіегшіиеп1І8. 
Т-га  утромъ  нормальная,  а  къ  вечеру  достигала  до  39,0  — 

# 
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39,5.  Въ  цѣляхъ  изслѣдованія  хининъ  въ  госпиталѣ  больному 
совсѣмъ  не  былъ  назначаемъ.  Черезъ  нѣсколько  дней  выпи- 
санъ  выздоровѣвшимъ. 

Третій  случай.  Л.-Гв.  казачьяго  Его  Величества  полка 
Лваш  Болдырев??.  Прибылъ  въ  Петербургъ  около  средины 
Сентября  1889  г.  съ  родины — Земли  войска  донскаго.  Дома 
на  родинѣ  болѣлъ  перемежной  лихорадкой.  Въ  Петербургѣ  за- 
болѣлъ  лихорадкой  въ  началѣ  Декабря  п  вылечился  отъ  ней 
амбулаторно  при  околодкѣ  своей  части.  Во  второй  разъ  въ 
Петербургѣ  заболѣлъ  12  Декабря  и  по  18  Декабря  находился 
также  при  околодкѣ  своей  части,  гдѣ  принималъ  каждый  день 
по  2  порошка  хинина.  18  Декабря  поступилъ  въ  Николаев- 
ской госпиталь.  При  объективномъ  изслѣдованіи  найдена  только 
блѣдность  наружныхъ  покрововъ  и  значительно  увеличенная 
селезенка. 

18  Декабря  —  вечеромъ  39,2. 


Во  всѣ  предъидущіе  дни  ежедневно  около  12  ч.  дня  у 
больнаго  начиналось  небольшое  познабливаніе  или  вообще  чув- 
ство холода,  затѣмъ  слѣдовалъ  жаръ  и  потомъ  потъ.  Эти 
періоды  смѣняли  одинъ  другой  нерѣзко,  и  больной  не  могъ 
точно  обозначить  начало  каждаго  изъ  этихъ  періодовъ.  При- 
ступъ  продолжался  до  12  и  до  3  часовъ  ночи,  послѣ  чего 
больному  дѣлалось  значительно  лучше;  однако  лихорадка,  ви- 
димо, не  прекращалась  совсѣмъ.  Около  12  ч.  дня  снова  на- 
чиналось познабливаніе,  увеличеніе  температуры  и  т.  д. 

22  Декабря.  Назначено  10  гранъ  хинина.  Т-га  утромъ 
37,1,  а  послѣ  пріема  хинина  вечеромъ  38,8.  Увеличеніе  се- 
лезенки больше,  чѣмъ  прежде. 

37  2  у 

23  Декабря.  Хинина  въ  этотъ  день  не  принималъ;  і-га 


19  Декабря — ! 

20  Декабря — 

21  Декабря — ' 


39,4  в.- 
38,0  у. 
"39,0  в.* 
38,2  у. 
39,6  в.- 


♦ 
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24  Декабря—         Безъ  хинина. 

25  Декабря — Безъ  хинина.  Съ  22  по  25  число 

лихорадка  имѣла  тотъ  же  характеръ,  что  и  прежде,  но 
только  немного  слабѣе. 

26  Декабря — Назначено  2  порошка  солянокислаго 

хинина  по  10  гранъ  въ  каждомъ. 

27  Декабря.  Лихорадки  не  было,  и  она  не  повторялась 
болѣе.  Выписанъ  выздоровѣвгаимъ. 

Четвертык  случай.  Л.-Гв.  Атаманскаго  полка  унтеръ- 
I  офицеръ  Петръ  Девяшкииъ.  Родина  —  Земля  войска  дон- 
скаго.  Прежде  болѣлъ  лихорадкой.  Въ  послѣдній  разъ  забо- ' 
лѣлъ  17  Декабря  1889  г.  и  до  поступленія  въ  госпиталь 
I  находился  при  околодкѣ  своей  части,  гдѣ  принялъ  около  40 
I  гранъ  хины.  Поступилъ  въ  Николаевскій  госпиталь  21  Де- 
I  кабря  —  въ  день  анирексіи,  послѣдовавшей  послѣ  втораго, 
.  бывшаго  у  него  наканунѣ.  приступа.  Т-га  къ  вечеру  .этого 
дня  37,2. 

22  Декабря.  Т-га  утромъ  37,2.  Около  12  ч.  дня  начался 
сильный  знобъ,  затѣмъ  лшръ,  продолжавшійся  до  8  ч.  слѣ- 

\  дующаго  утра.  Т-га  вечеромъ  достигала  до  39,8.  Объектив- 
но—только ясно  прощупываемая  селезенка. 

23  Декабря.  Назначенъ  хининъ  —  10  гранъ  въ  сутки; 
вплоть  до  31  Декабря  у  больнаго  совсѣмъ  не  было  лихо- 
радки. Съ  27  Декабря  хининъ  былъ  уже  отмѣненъ. 

31  Декабря.  Около  6  ч.  вечера  началось  недомоганіе,  а 
черезъ  2  часа  наступилъ  сильный  знобъ,  перешедшій  затѣмъ 
въ  жаръ,  который  продолжался  всю  ночь  до  утра. 

1  Января.  Т-га  утромъ  38,5.  Весь  этотъ  день  былъ  жаръ; 
1-га  къ  вечеру  дошла  до  39,0.  Селезенка  легко  прощупы- 
вается. Въ  ночь  съ  1  на  2  Января  і-га  послѣ  обильнаго 
'  пота  упала  до  нормы  и  приступы  лихорадки  больше  не  по- 
I  вторялись  до  выписки. 

Происхожденіе  этихъ  4-хъ  больныхъ  изъ  малярійныхъ 
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мѣстностей,  отсутствіе  заболѣванія  веутреннихъ  органовъ  у 
нихъ,  опухоль  селезенки,  рѣзкое  вліяеіе  хинина  на  умень- 
шеніе  и  прекращеніе  болѣзненнаго  процесса  и  наконецъ  са- 
мое теченіе  болѣзни — все  это,  полагаю,  служитъ  достаточнымъ 
основаніемъ  признать  эти  случаи  за  малярійные. 

Очевидно,  что  эти  случаи  нельзя  признать  за  Г.  зесипсіагіа 
Сахарова,  характеризующіяся,  по  этому  автору,  безсиліемъ 
при  нихъ  хинина.  Скорѣе  всего  они  должны  быть  причислены 
къ  тѣмъ,  относительно  которыхъ  я  уже  привелъ  въ  этой 
диссертаціи  мнѣніе  1аѵегап'а;  впрочемъ  объ  отрицателньыхъ 
результатахъ  при  лихорадкахъ,  уже  леченныхъ  хининомъ, 
есть  заявленія  и  другихъ  наблюдателей.  Двое  послѣднихъ 
изъ  этихъ  больныхъ  навѣрно  предъ  поступленіемъ  въ  гос- 
питаль принимали  хининъ  въ  околодкѣ;  что  же  касается 
двоихъ  первыхъ,  то  возможность,  что  они  тоже  принимали 
хининъ  въ  около дкѣ,  представляется  вѣроятною,  хотя  отъ  са- 
михъ  больныхъ  объ  этомъ  узнать  съ  положительностію  не 
удалось. 

Но  кромѣ  этихъ,  точно  и  впродолженіе  сравнительно  дол- 
гаго  времени  прослѣженныхъ,  4-хъ  случаевъ  мною  были  на- 
блюдаемы также  нѣсколько  другихъ  малярійныхъ  лихорадоч- 
ныхъ  больныхъ,  у  которыхъ  я  не  находилъ  въ  крови  маля- 
рійныхъ  паразитовъ,  и  которые  также  ранѣе  изслѣдованія  ихъ 
крови  были  подвержены  хининному  леченію. 

А  потому,  принимая  во  вниманіе  наблюденія  другихъ  (Іа- 
ѵегап,  Соипсіітап)  и  свои  собственныя,  можно  принять  что: 
встрѣчаются  маляршныл  лихорадки,  предварительно 
леченныя  хининомъ^  въ  которыхъ  при  изслѣдованіи 
крови  во  все  время  теченгя  болѣзни  нельзя  напдти  ни 
одного  маляргйнаго  паразита;  лихорадки  эти  отличны  отъ 
1  зесипсіагіа  д-ра  Сахарова  по  своей  уступчивости  хинину. 

Ко  второй  категоріи,  наблюдаемыхъ  мною  случаевъ  ма- 
ляріи,  относятся  три  слѣдующіе. 


Первый  случай.  Л.-Гв.  Преображенскаго  полка  Феофилъ 
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Павелковичъ  родомъ  изъ  Калишской  губ.,  но  въ  теченіи  по- 

,  слѣднихъ  6  лѣтъ  жилъ  въ  Варшавѣ,  гдѣ  болѣлъ  перемежной 
лихорадкой.  Поступилъ  въ  Н.  госпиталь  29  Апрѣля.  Во  время 
нахожденія  въ  госпиталѣ  имѣлъ  четыре  ясно  выраженные  па- 
])оксизмы:  первые  три  приступа  наступали  одинъ  за  другимъ 
ежедневно  съ  10—11  час.  утра,  а  между  третьимъ  и  чет- 

\  вертымъ  приступомъ  былъ  одинъ  безлихорадочный  день.  Ли- 
хорадка начиналась  яснымъ  знобомъ,  смѣнявшимся  продолжи- 
тельнымъ  жаромъ  съ  головною  болью,  при  чемъ  і-га  къ  5 — 
6  часамъ  вечера  достигала  около  40,0  а  затѣмъ  наступалъ 
потъ.  Всю  ночь  и  утро  до  10 — 11  час.  больной  чувствовалъ 

I  себя  удовлетворительно.  Объективное  изслѣдованіе  дало  только 
ясно  прощупываемую  селезенку;  замѣчался  также  ясно-выра- 
женный Ьегрев  1а1)іа1І8.  Послѣ  однократной  дачи  хинина,  10 
гранъ,  лихорадка  совсѣмъ  прекратилась  и  не  возвращалась  до 
выписки  больнаго  изъ  госпиталя  3-го  мая  1889  г. 

При  изслѣдованіи  крови  найдены  паразитарныя  формы^ 
соошвѣтствующгя  первой  фазѣ  быстраго  гі^икла  полулун- 
ной  разновидности  (по  СапаПз'у).  То  есть,  были  найдены 
кругловатой^  овальной  или  иной  формы^  окрашенныя  въ 
сити  цвѣтъ  образовать ,  величиною  ^Іъ — Ѵе  (и  даже  ме- 

і  нѣе )  краснаго  шарика^  съ  видимой  болѣе  темной  среди- 
ной] они  содержались  то  внутри  красныхъ  шариковъ^  то 
внѣ-послѣднихъ\  при  чемъ  однѣ  содержали  1—^2 — 3  пиг- 
ментныхъ  зернышекъ^  друггя  же  были  безпигментныя 


Этотъ  случай  былъ  самый  первый,  въ  которомъ  мнѣ  уда- 
лось наблюдать  паразитарныя  формы.  Препараты  свои  я  по- 
казывалъ  тогда  нѣкоторымъ  товарищамъ.  Малая  величина  па- 
разитовъ.>  ихъ,  большею  частію,  кругловатый  видъ,  скудость 
пигмента,  который  при  этомъ  представлялся  часто  точечно- 
неправильнымъ— все  это  давало  поводъ  сомнѣваться  въ  па- 
разитарной натурѣ  демонстрируемыхъ  тогда  мною  .ѳтихъ  обра- 
зованій:  въ  свободныхъ  безпигментпыхъ  формахъ  подозрѣвали 
пластинки  Віггогего,  въ  эндоглобулярныхъ  безнигментныхъ  фор- 


(фиг.  1). 
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махъ  предполагали  ядро  ядро-содержащаго  краснаго  шарпка,  а 
на  пигыеетъ  смотрѣлп.  какъ  на  случайное  загрязненіе.  Сом- 
нѣніе  это  оправдывалось  еще  п  тѣмъ  обстоятельствозіъ,  что 
въ  то  время  НС  вышло  еще  спеціальнаго  описанія  этой  раз- 
новидности паразитовъ,  сдѣланнаго  СапаІізЪіъ  только  въ  концѣ 
1889  г.  Въ  виду  вышесказаннаго  сомнѣнія  я  сдѣлалъ  кон- 
трольныя  пзслѣдованія  крови  нѣсколькпхъ  не  малярійныхъ 
больныхъ,  а  также  и  здоровыхъ:  при  этомъ  я  не  нолучалъ 
образованіп  такихъ,  какъ  описано  выше.  Затѣзіъ.  когда  боль- 
ной получплъ  10  гранъ  хинина,  и  лихорадка  совсьмъ  исчезла, 
исчезли  вмѣстѣ  съ  тѣмъ  п  описанныя  образованія:  тогда  убѣж- 
деніе  въ  ихъ  паразитарной  натурѣ  у  меня  бо.іѣе  окрѣнло. 

Только  теперь,  прочитывая  работу  СапаПз'а,  и  сравнивая 
сдѣланные  мною  тогда  рисунки  съ  рисунками  послѣдняго,  я 
понялъ  настоящее  значеніе  этихъ  паразптарныхъ  формъ  и 
могу  причислить  ихъ  къ  полулунной  разновидности.  і 

Второй  фазы  этихъ  образованій  я  не  нашелъ.  1 

Второй  случай.  Л.-Гв.  Казачьяго  Его  Величества  полка 
Владиміръ  Андреево.  Родина  и  жительство  — Новочеркасскъ. 
гдѣ  болѣлъ  перемежноп  лихорадкой.  Поступплъ  въ  Н.  госпи- 
таль 9-го  мая  (1889  г.).  Больной  истощенный,  съ  блѣдно- 
землистымъ  цвѣтомъ  кожи;  селезенка  сильно  увеличена.  Дру- 
гихъ  объективныхъ  болѣзненныхъ  явленій  не  найдено.  Нахо- 
дился подъ  мопмъ  наблюденіемъ  около  1  мѣсяца.  Почти  всегда 
у  него  была  повышенная  температура,  которая  къ  вечеру  уси- 
ливалась, а  къ  утру  наступала  ремпссія,  и  не  рѣдко— полная 
апирексія.  Отъ  времени  до  времени  ему  былъ  назвачаемъ  хи- 
нпнъ,  послѣ  котораго  і-га  значительно  падала,  доходя  даже 
до  нормы;  однако  лихорадка  не  прекращалась  совсѣмъ,  а 
СБова  увеличивалась.  Кровь,  пзслѣдованная  нѣсколько  разъ, 
показывала  также,  какъ  и  въ  предъидущемъ  случаѣ,  ппг- 
ментныя  (съ  скуднымъ  количествомъ  пигмента)  и  безнпг- 
ментныя  формы  первой  фазы  быстраго  цикла  полул^^нной 
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варіяціи;  (фиг.  1)  только  въ  этомъ  случаѣ  ихъ  было  больше. 
Кромѣ  того  было  множество  пластинокъ  Віггогего. 

Третій  случай.  Офицерской  Кавалерійской  школы  Василгй 
і  Михалсвъ,  родомъ  пзъ  Тамбовской  губ.,  гдѣ  болѣлъ  перемеж- 
ной  лихорадкой.  Поступилъ  въ  Н.  госпиталь  23  Мая  (1889  г.). 
Кромѣ  увеличенной  селезенки  другихъ  болѣзненныхъ  явленій 
не  наблюдалось.  По  утрамъ  чувствуетъ  себя  лучше  и  имѣетъ 
температуру  или  нормальную,  или  немного  повышенную 
(37,6 — 37,8);  къ  вечеру  же  1-га  поднималась  ежедневно  до 
39,0  и  до  40,0.  Селезенка  продолжала  увеличиваться  и  до- 
стигла до  значительнаго  увеличенія.  Со  дня  поступленія  при- 
нималъ  ежедневно  10 — 15  гранъ  хинина. 

При  изслѣдованіп  крови  здѣсь  были  найдены  такія  же  па- 
разитарныя  формы,  какъ  и  въ  предъидущихъ  двухъ  случаяхъ 
(фиг.  1)  только  ихъ  было  значительно  меньше:  нужно  было 
пересмотрѣть  нѣсколько  полей  зрѣнія,  чтобы  найдти  1  или  2 
паразитарныхъ  образованій. 

Наконецъ,  3-я  категорія  малярійныхъ  лихорадокъ,  зави- 
сящая отъ  паразитарной  варіяціи  іегііапае  состоитъ  изъ  слѣ- 
дующихъ  пяти  случаевъ. 

Первый  случай:  Гальванической  учебной  роты  рядовой 
Николай  Бѣлоглазовъ,  родомъ  изъ  Петербурга,  но  передъ 
поступленіемъ  на  службу  и  пріѣздомъ  въ  Петербургъ  жилъ 
въ  Астрахани,  гдѣ  заразился  и  болѣлъ  перемежной  лихорад- 
кой. На  службѣ  болѣлъ  послѣднею  уже  нѣсколько  разъ.  По- 
ступилъ въ  Н.  госпиталь  (уже  въ  3-й  разъ)  7-го  Іюня. 
Кромѣ  желтушнаго  окрашиванія  обѣихъ  склеръ  и  увеличенія 
селезенки  другихъ  болѣзненныхъ  явленій  не  найдено.  Боль- 
і  ной  въ  день  поступленія  въ  госпиталь  имѣлъ  приступъ  ли- 
хорадки, начавшійся  около  12  ч.  дня  знобомъ,  за  которымъ 
слѣдовалъ  жаръ  и  потъ.  Въ  этотъ  день  кровь  не  была  из- 
слѣдована.  Но  она  была  изслѣдована  на  другой  день  (8-го  Іюля) 
часа  за  2  до  пароксизма,  при  чемъ  былп  найдены  слѣдующія 
паразитарныя  формы  (фиг.  2):  эндоглобулярния  пигментгі- 
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рованныя  формы  въ  различной  степени  развитія:  отъ 
маленькихъ  и  почти  до  свободныхъ  формъ  расщеплешя, 
Послѣднее  происходптъ  здѣсь,  какъ  впдно  пзъ  рисунка,  по 
2-му  способу  сегментаціи  типа  іегйапае.  Безппшентныхъ 
формъ  не  найдено. 

Около  12  ч.  дня  у  больнаго  снова  начался  пароксизмъ 
лпхорадкп  такой  же,  какъ  и  вчера:  сначала  знобъ,  потомъ 
жаръ  п  къ  вечеру  послѣ  пота  пароксизмъ  кончился.  Т-га  до- 
ходила до  39,0.  Кровь,  пзслѣдованная  въ  началѣ  періода  жара, 
приблизительно  часъ  спустя  отъ  начала  лихорадки,  показала 
присутствге  многихъ  молодыхъ  эндоглобулярныхо  без- 
пигментныхъ  формъ^  происшедшихъ,  очевидно,  изд  не- 
давно-совершившейся  сегментацгщ  кромѣ  того  находи- 
лись болѣе  или  менѣе  взрослые  пигментированные  пара- 
зиты (фиг.  3).  Наконецъ,  въ  этомъ  же  случаѣ  найдены 
мною  и  биченосныя  формы.  Послѣднія  отличались  отъ  опп- 
санныхъ  до  сихъ  поръ  бпченосныхъ  своею  маленькою  вели- 
чиною. Онѣ  имѣли  величину  почти  одинаковую  съ  другими 
молодыми  элементами,  происшедшими  изъ  послѣдняго  сегмен- 
таціоннаго  акта;  тѣло  этихъ  молодыхъ  бпченосныхъ  представ- 
лялось продолговато-овальнымъ  пли  грушевиднымъ,  съ  разсѣ- 
яннымп  въ  немъ  очень  тонкими  зернышками  ппгмента.  Бичи 
выходили  отъ  полюсовъ  тѣлъ;  они  большею  частію  8 — об- 
разно извиты,  имѣютъ  часто  на  концѣ  и  въ  срединѣ  утол- 
щенія;  длина  бичей  почти  вдвое  больше  длины  пхъ  тѣлъ. 
Бичепосныя  тѣла  располагались  такимъ  образомъ,  что  бвчи 
пхъ  касатпсь  плп  обнимали  периферію  красныхъ  шариковъ. 
Между  биченосными  формами  мнѣ  попалась  одна  на  столько 
маленькая  (см.  фиг.  3),  что  вся  его  масса  была  почти  рав- 
ною тѣмъ  маленькимъ  тѣльцамъ,  которыя  мы  впдпмъ  въ  сег- 
ментирующихся формахъ;  это  маленькое  тѣльце  еще  не  со- 
держало въ  себѣ  пигмента,  но  протянуло  уже  одинъ  изъ  сво- 
ихъ  отростковъ  къ  перпферіи  краспаго  шарика.  На  этой  фиг.  3 
видно  еще,  что  одно  бпченосное  тѣло,  кромѣ  двухъ  отростковъ, 
выходящихъ  съ  концовъ  тѣла  и  направляющихся  къ  перифе- 
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ріи  красныхъ  шарпковЪ;  выпустило  съ  средины  своей  еще 
очень  малевьЕІй  язычко-образный  отростокъ.  Затѣмъ  мнѣ  въ 
этомъ  случаѣ  встрѣчалнсь  еще  биченосныя  тѣла,  у  которыхъ 
бпчп  были  совсѣмъ  почти  разрушены,  п  только  оставшіеся 
обрывки  у  сампхъ  тѣлъ  свпдѣтельствовалп  о  бпченосной  на- 
турѣ  послѣднпхъ.  Также  случалось  впдѣть,  что  бпчъ,  поте- 
-рявшій  связь  со  свопмъ  тѣломъ,  лежалъ  полуразрушеннымъ 
рядомъ  пли  неподалеку  отъ  своего  тѣла.  Еромѣ  всего  этого 
попадались  свободный,  съ  разсѣяннымъ  пигментомъ  тѣла  гру- 
шевидной формы  большей  величины,  чѣмъ  предъидущія,  но 
безо  всякаго  сяѣдп  бичей  при  нихъ.  Вотъ  эти-то  послѣд- 
нія  тіла  и  были  исходнымъ  пунктомъ  къ  находкѣ  въ  этомъ 
случаѣ  биченоіныхъ  тѣлъ.  Видя  пхъ  свободными,  часто  вда.іи 
-отъ  красныхъ  шарпковъ,  не  замѣчая  вокругъ  пли  около  нихъ 
никакого  слѣда  разрушенія  послѣднихъ.  невольно  вознпкалъ 
ъопросъ.  откуда  они  набрали  въ  себя  пигментъ  и  какимъ  об- 
разомъ  они  сдѣлались  свободными  тогда,  когда  величина  ихъ 
далеко  еще  не  соотв-Бтствуетъ  велпчинѣ  того  свободнаго  ииг- 
ментированнаго  тѣла,  которое  должно  быть  по  циклу  іепіапае, 
установленному  боіді.  Преслѣдуя  эти  свободныя,  пигментиро- 
ъанныя,  грушевидной  формы  тѣла  по  всему  препарату,  раз- 
сматрпвая  ихъ  внимательно,  я  и  могъ  замѣтить,  что  болѣе 
мелкія  пзъ  нихъ  имѣютъ  у  себя  бпчп.  Нѣкоторые  пзъ  по- 
слѣднпхъ  были  на  столько  тонки  и  мало  замѣтны,  что  нужно 
было  внимательно  присматриваться  при  различныхъ  поворо- 
тахъ  впита,  чтобы  убѣдиться  вполнѣ  въ  пхъ  бпченосной  на- 
турѣ.  Несомнѣнно,  что  бпчп  эти  восприняли  синюю  краску, 
почему  я  и  на  рпсункѣ  воспроизвелъ  пхъ  этой  же  краской. 
Затѣмъ  мнѣ  казалось,  что  чѣмъ  меньше  были  биченосныя 
тѣла.  тѣмъ  лучше  были  замѣтны  идушле  отъ  нихъ  бпчп. 

Свободныя  пигментнрованныя  тѣла  грушевидной  фор^іы, 
€фпведенныя  также  на  фиг.  3,  представляютъ.  вероятно,  лп- 
шенныя  своихъ  бичей  биченосныя  тѣла. 

Теперь  я  приведу  пзъ  литературы  то,  что  извѣстно  о  бп- 
-ченосныхъ  при  варіяціи  іегііапае. 


0 


—  100  — 


боіді  въ  своемъ  «8и1  сісіо  еѵоіиііѵо  и  т.  д.»,  на  стр.  188 
говоритъ,  что  ему  (въ  приводимомъ  имъ  тутъ  очень  сложномъ 
случаѣ)  удалось  найдти  рядомъ  съ  паразитарными  варіяціями 
кгііапае  также  и  биченосныя  формы.  Послѣднія,  по  его  сло- 
вамъ,  соотвѣтствовали  таковымъ  же  формамЪ)  описаннымъ 
Іаѵегап'омъ,  МагсЬіаІаѵ'омъ  и  СеІІі,  08Іег'омъ  и  СоипсИтап'омъ. 

Соіді  нашелъ  биченосныя  въ  этомъ  случаѣ  въ  соотвѣт- 
вѣтствіи  или  немного  послѣ  періода  созрѣванія  и  подозрѣваетъ, 
что  они  входятъ  въ  циклъ  развитія  паразитовъ  іегііанае,  «І1 
сЬе — продолжаетъ  онъ — наіигаітеніе  рогІегеЬЬе  ай  аттеиеге, 
сова  (1е1  гевіо  ѵегозітііе^  Гевізіепга  йі  Гогте  поп  йеі  іиио 
соггівропйепи  а  ^ие11е  сЬе  а  те  8І  8опо  ргезепіаіе  неГіеггепо 
огйіпагіо  йеііе  тіе  озвегѵагіопі». 

Затѣмъ  Сапаііз  въ  своей  работѣ  говоритъ,  что  онъ  на- 
шелъ биченосныя  въ  10  случаяхъ  на  5  больныхъ  малярійной 
лихорадкой,  зависящей  отъ  паразитовъ  іегііапае  и  ^иа^I;апае. 

Вотъ  его  описаніе  биченосныхъ,  найденныхъ  имъ  при 
только  что  упомянутыхъ  варіяціяхъ. 

Эти  биченосныя  тѣла  обыкновенно  больше  таковыхъ  же 
нолулунной  разновидности;  иногда  они  достигаютъ  вдвое  боль- 
шаго  объема,  чѣмъ  красный  шарикъ;  они  не  имѣютъ  пигмента^ 
расноложеннаго  короной,  но  большею  частію  разсѣянный  или 
въ  живомъ  движеніи;  во  всѣхъ  случаяхъ  ихъ  ноявленіе  со- 
впадаетъ  съ  созрѣваніемъ  какой  нибудь  генераціи  паразитовъ. 
Поэтому,  заключаетъ  Сапаііз,  какъ  въ  полулунной  разновид- 
ности, такъ  и  въ  формахъ  і.  іегііапае  биченосныя  формы  вхо- 
дятъ въ  фазу  паразитовъ  зрѣлыхъ  или  близкихъ  къ  сегмен- 
таціи. 

На  основаніи  приведенныхъ  изъ  литературы  данныхъ  и 
своихъ  собственныхъ  находокъ  этого,  пока  единственнаго, 
случая  я  склоняюсь  высказать  слѣдующія  положенія: 

1)  Вмѣстѣ  съ  формами  варгяг^ги  іегЫапае  можно 

8іЦ(Іі  вііИа  іпіегіопе  таіагіса  1889  г.  стр.  27. 
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встрѣтгть^  кромѣ  описанныхъ  боіді  и  СапаІІ8'(?.і«г  взрос- 
лыхъ  болыаихъ  бпчепоспыхь  тѣлъ,  также  маленькгя  мо- 
лодил биченосиыя  формы. 

2)  Въ  тблюдаемомд  мною  случшь  совмштное  при- 
сутствй  маленькихъ  молодыхъ  бпченоспыхъ  тѣлъ  сь  мо- 
лодыми безпгі^ментными  формами  варгяцги  іегігапае 
даешь  поводъ  предполагать,  что  первыя^  подобно  послѣд- 
пимъ.  произошли  изъ  маленькихъ  тѣлецъ  сегментацгон- 
пыхъ  формъ. 

Ъ)  Наблюдаемый  мною  случай/,  іеѵііапаг  Лирігсаіае, 
во  которомъ  рядомъ  съ  формами  варгяцгп  іегііапае  па- 
ход  ятся  молодыя  биченосныя  формы,  представляетъ 
уклоненге  оть  схемы  боіді,  данной  для  г^икла  развитш 
.шой  варгяцги. 

Послѣ  однократной  дачи  10  грань  хинина  этому  больному 
лихорадка  у  него  прекратилась,  паразиты  изъ  крови  исчезли, 
п  больной  скоро  былъ  выписанъ. 

Второй  случай.  Л.-гв.  Сапернаго  батальона  рядовой  Фе- 
доръ  Шуваловъ,  родомъ  Пензенской  губ.  До  поступленія  въ 
госниталь  пмѣлъ  4  правильныхъ  приступа  перемежной  лихо- 
радки. Поступилъ  въ  Н.  госпиталь  16  Ііоня  и  до  24  Іюня 
также  имѣлъ  правильные  ежедневные  приступы,  начинающіеся 
часовъ  съ  12  дня  и  продолжающіеся  до  вечера.  Селезенка 
ясно  прощупывается.  Съ  25  по  30  Іюня  1-га  во  все  время 
нормальная  и  больной  былъ  выписанъ.  До  изслѣдованія  крови 
!  былъ  леченъ  хиной.  Изслѣдованіе  крови,  вообще,  дало  тѣ  же 
результаты,  что  и  въ  предъидущемъ  случаѣ,  исключая  того, 
что  бпченосныя  формы  здѣсь  отсутствовали.  При  выпискѣ 
больнаго  изъ  госпиталя  паразитовъ  въ  его  крови  не  найдено. 

Третій  случай.  Л.-гв.  Преображепскаго  полка  рядовой  Ни- 
колай Карповъ.  Родина  его  Петербургъ.  Заразился  маляріей 
на  Кавказѣ,  въ  Екатериноградской  станицѣ,  гдѣ  онъ  жилъ  въ 
теченіе  ІѴа  года.  Во  время  пребыванія  въ  послѣдней,  онъ 
1  однако  ни  разу  не  болѣлъ  перемежной  лихорадкой,  а  забо- 
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лѣлъ  въ  первый  разь  ею  по  выѣздѣ  изъ  этой  станицы,  вь 
укрѣп.  Армавирѣ, — на  пути  слѣдованія  въ  Петербургъ.  При- 
былъ  сюда  въ  послѣднихъ  числахъ  Іюля  и  заболѣлъ  лихо- 
радкой во  второй  разъ  въ  Красномъ  селѣ,  (во  время  лагер- 
наго  сбора).  Еакъ  въ  Армавирѣ,  такъ  и  въ  Красномъ  селѣ  у 
него  были  ежедневные  приступы  лихорадки.  До  поступленія 
въ  госпита^]ь  былъ  при  околодкѣ  своей  части  въ  теченіе  двухъ 
дней,  гдѣ  принялъ  20  гранъ  хинина.  Доставленъ  въ  Н.  го- 
спиталь 18  Августа,  съ  і.  40,0,  съ  легкимъ  потемнѣніемъ 
сознанія  и  съ  бредомъ.  Еъ  ночи  этого  числа  жаръ  умень- 
шился и  наступилъ  потъ. 

19  Августа.  Утромъ  въ  872  ч.  і-га  38,0;  въ  10  ч.  утра— 
40,9.  Бредъ.  Къ  4-мъ  часамъ  дня  жаръ  сталъ  спадать. 

Во  время  періода  зноба,  переходящаго  въжаръ  (і-га  40,9) 
произведено  изслѣдованіе  крови.  Найдены:  много  сегменти- 
рующихся формъ  по  2-му  способу  сегмеитацт  типа  іег- 
Ыапае\  молодые  безпигментпые  паразиты  какъ  эндогло- 
буллрные^  такъ  и  стѵягцге  рядомъ  съ  красными  гаари- 
тми;  пигментныя,  эндоглобулярныя  формы  въ  различ- 
ной степени  развття—отъ  маленькихъ  до  формъ  рас- 
щепленгя.  (фиг.  4). 

Послѣ  изслѣдованія  крови  больной  принялъ  10  гранъ  хи- 
нина. Ночь  спалъ  спокойно. 

20  Августа.  Т-га  утромъ  37,3.  Считаетъ  себя  здоровымъ 
Предъ  началомъ  пароксизма  была  взята  кровь  для  изслѣдо- 
канія;  при  этомъ  найдены  пигментированныя  формы  вь 
различной  степени  развитгя  до  формъ  расгцепленгя. 

Еъ  вечеру  і-га  38,0.  Хининъ  10  гранъ. 

21  Августа.  Лихорадки  совсѣмъ  нѣтъ.  При  изслѣдованш 
крови  изъ  трехъ  препаратовъ  только  въ  одномъ  изъ  нихъ 
найдены  4  паразитарный  формы.  Хининъ  10  гранъ. 

Съ  22-го  по  27-е  Августа  лихорадки  нѣтъ.  Еровь,  изслѣ- 
дованная  нѣсколько  разъ  въ  этотъ  промежутокъ  времени,  по- 
казывала всегда  отсутствіе  паразитарныхъ  формъ.  Съ  22-гО' 
числа  хининъ  отмѣненъ;  такъ  что  больной  принялъ  послѣд- 
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вяго  всего  около  50  гранъ.  считая  и  околодокъ.  27-го  Авгу- 
ста выішсанъ. 

Четвертый  случай.  Младшій  медщинскій  фельдшеръ  Н. 
военнаго  госпиталя  Сшефапъ  Лукьянстй,  Минской  губ. 
Только  что  пріѣхалъ  пзъ  Оренбурга — мѣстности  сильно  лихо- 
радочной (по  его  словамъ).  Въ  этомъ  городѣ  онъ  жилъ  вте- 
чете около  1*/2  лѣтъ;  однако  въ  Оренбургѣ  перемежной  ли- 
хорадкой не  болѣлъ  ни  разу.  Малярія  проявилась  у  него  въ 
первый  разъ  въ  жизни  въ  Петербургѣ,  черезъ  10  дней  но 
выѣздѣ  изъ  Оренбурга.  Именно  19  Августа;  около  3-хъ  ча- 
сл^въ  пополуночи  онъ  имѣлъ  сильный  пароксизмъ  лихорадки. 
Бъ  этотъ  день  припялъ  10  гранъ  хины.  20-го  Августа,  въ 
лень  поступленія  въ  Н.  госпиталь  лихорадки  совсѣмъ  не  было. 

Кровь,  взятая  для  излѣдованія  въ  этотъ  денЬ;  показала 
присутствге  пигментированныхь  эндоглобулярныхъ  формъ 
большею  частгю  въ  взросломъ  сосшоянги.  Хинина  въ  этотъ 
лень  не  получалъ. 

21-го  Августа.  Опять  около  3-хъ  часовъ  пополуночи  у 
больпаго  начался  сильнѣйшій  знобъ,  затѣмъ  жаръ.  Въ  это 
время  дежурнымъ  ординаторомъ  была  назначена  ему  микстура, 
въ  которую,  между  прочпмъ,  входилъ  и  хининъ. 

Около  10  ч.  утра,  въ  концѣ  пароксизма  было  произве- 
дено изслѣдованіе  крови:  при  этомъ  изъ  цѣлаго  десятка 
препаратовъ  ни  въ  одномъ  нельзя  было  найдши  ниод- 
ного  тразитариаго  оргаиизма. 

Лихорадка  болѣе  не  повторялась;  и  больной,  видимо,  со- 
всѣмъ  излечился  отъ  маляріи,  такъ  какъ  до  сихъ  поръ  у  пего 
не  было  совсѣмъ  лихорадки. 

Пятый  случай.  Л,-Гв.  Преображенскаго  полка  рядовой 
Николай  Еарповъ.  Вторично  поступилъ  въ  госпиталь  13-го 
Сентября  (1889  г.)  съ  перемежною  лихорадкою;  такъ  что  без- 
лихорадочный періодъ  продолжался  у  него  около  2-хъ  педѣль 
(предъ  этимъ  выписался  изъ  Н.  госпиталя  27  Августа).  Предъ 
поступленіемъ  въ  госпиталь  былъ  втеченіе  4-хъ  дней  при 
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своемъ  околодкѣ,  гдѣ  болѣлъ  ежедневной  лихорадкой  и  при- 
нялъ  15  гранъ  хинина.  При  объективномъ  изслѣдованіи  най- 
дена только  увеличенная  и  болѣзненная  селезенка. 

13  Сентября.  Вечеромъ  і-га  41,2.  Назначена  тіхШга  асШ 
тнгіаі. 

14  Сентября.  Т-га  нормальная.  При  изслѣдованіи  крови 
найдено  всего  5  паразитовъ. 

До  20-го  Сентября  включительно  въ  крови  нельзя  было 
найдти  ниодного  паразита.  Лихорадки  въ  этотъ  про- 
межутокъ  времени  также  не  было. 

21'го  Сентября.  Въ  крови  въ  одномъ  препаратѣ  было 
найдено  несомнѣнныхъ  5  маляргйныхъ  паразитовъ.  Ли- 
хорадки же  совсѣмъ  нѣтъ. 

22,  23.^  24  Сентября.  При  изслѣдованги  крови-- 
отрицательный  резульшагпъ  Лихорадки  тоже  нѣтъ. 

25  Сентября.  Былъ  пароксизмъ  лихорадки;  і-га  къ  ве- 
черу 39,2. 

26  Сентября.  Былъ  пароксизмъ.  но  меньше,  чѣмъ  вчера. 

27  Сентября.  Т-га  утромъ  36,2.  Часа  за  2  до  парок- 
сизма была  изслѣдована  кровь.  Найдено  .много  формъ  съ 
пигментомъ,  расположеннымъ  преимущественно  по  пери- 
ферги  паразитарнаго  тѣла.  Ііослѣднгя  заключали  оть 
1  до  4  различной  формы  вакуолъ,  большею  частію 
слегка  окрашенныхъ  въ  сингй  цвѣтъ.  Между  ними  най- 
дено было  одно  тгьло,  внутри  котораго  можно  было  ви- 
дѣть  три  ясно  обособившгяся  маленькгя  (какь-бы  дочер- 
тя?) тѣльца  (фиг.  5).  Всѣ  эти  формы  были  найдены 
рядомъ  съ  сегментирующимися  формами  по  шипу  іег- 
ігапае,  именно  по  2-.му  способу  ея  (Воіді).  Еромѣ  того 
найдены  эндоглобулярныя  пигментировайныя  тѣла  въ 
различной  стадги  развитгя—отъ  маленькихъ  и  до  формъ 
расщепленгя  (фиг.  5). 

Такія  же,  какъ  видѣнныя  мною  въ  этомъ  случаѣ,  вакуоли- 
заціонныя  формы  и  были,  вѣроятно,  наблюдаемы  боіді,  который  * 
подозрѣвалъ  въ  нихъ  сегментаціонный  нроцессъ.  (смот.  выше.) 
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Затѣмъ  на  стр.  50  этой  же  диссертаціи  можно  видѣть, 
что  МагсНіаІаѵа  и  СеІІі  также  знакомы  съ  этими  формами. 

Принимая  во  вниманіе  эти  литературный  данныя  и  свои 
собственный  находки  я  могу  теперь  заявить: 

Предполагаемый  Соіді  трешгй  способъ  сегментацш  па- 
разитовъ  /.  іегЫапае,  вытекаюгцгй  изъ  вакуолизацги^ — 
вѣроятеиъ. 

Такое  предположеніе  я  основываю,  во-первыхъ,  на  томъ, 
что  эти  вакуолизаціонныя  формы  мпою  получены  въ  боль- 
шомъ  количествѣ  вмѣстѣ  съ  2-мъ  способомъ  сегментаціи  типа 
іегііапае  въ  то  время,  когда  мы  именно  можемъ  встрѣтить 
сегментаціонныя  формы;  во-вторыхъ,  изъ  разсматриванія  са- 
мыхъ  этихъ  формъ  (фиг.  5)  невольно  навязывается  идея  о 
способѣ  размноженія. 

Около  3-хъ  часовъ  дня  начался  сильный  пароксизмъ.  Т-га 
вечеромъ  40,0. 

28-  го  Сентября.  Т-га  утромъ  37,0.  Къ  вечеру  былъ  не- 
большой пароксизмъ  лихорадки;  і-га  не  достигала  выше  38,3. 

При  изслѣдованіи  крови  утромъ  найдены  пигментгг- 
рованныя  формы  въ  различной  степени  развитгя. 

29-  го  Сентября.  Т-га  утромъ  37Д.  Около  3-хъ  часовъ  дня 
сильный  пароксизмъ.  Т-га  вечеромъ  40,0. 

При  изслѣдованги  крови  во  время  зноба  найдено  много 
сегменшацгонныхъ  формъ  по  2-му  способу  сегментацш 
типа  іегЫапае\  не  мало  также  молодыхъ  безпигмент- 
ныхъ  формъ  и  пигментированныхъ  въ  различной  степени 
развитгя. 

30-  го  Сентября.  Къ  вечеру  былъ  небольшой  пароксизмъ. 
Т-га  вечеромъ  38,5;  утромъ— нормальная. 

При  изслѣдованіи  крови  утромъ  получились  тѣ  же 
результаты,  какъ  третьяго  дня. 

1-го  Октября.  Т-га  утромъ  нормальная.  Около  1  часу  дня 
начался  сильный  пароксизмъ  лихорадки.  Т-га  къ  вечеру  до- 
ходила до  41,0. 

Пргі  изслѣдованги  крови  часа  за  три  до  пароксизма 
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Сило  найдено  много  взрослыхъ  шгментированныхъ  формъ, 
между  которыми  было  не  мало  на  пути  къ  расщепле- 
нт  (по  2-му  способу  іегЫапае)\  кромѣ  того  были  и 
друггя  пиементировантш  формы  въ  различной  степени 
развитгя. 

2-  го  Октября.  Т-га  утромъ  нормальная.  10  гравъ  хинина. 
Къ  вечеру  сегодня  опять  небольшой  пароксизмъ.  Т-га  вече- 
ромъ  38,4. 

3-  го  Октября.  Т-га  утромъ  нормальная. 

При  изслѣдованги  крови  въ  шьсколъкихъ  препаратах^ 
найдено  всего  5  паразитовъ. 

Около  часу  дня  начался  сильный  пароксизмъ.  Т-га  во 
время  асте  40,0.  Въ  этотъ  день  принялъ  20  гранъ  хинина. 

4-  го  Октября.  Лихорадки  не  было.  Въ  крови  паразитовъ 
не  найдено.  20  гранъ  хинина. 

До  10-го  Октября  больной  каждый  день  принимал 
по  20  гранъ  хинина. 

Ни  лихорадки,  ни  паразитовъ  въ  крови  у  него  не  было 
за  все  это  время. 

12-го  Октября  выписанъ  выздоровѣвшимъ. 

Больной  этотъ  отъ  времени  до  времени  приходилъ  въ  Ни 
колаевскій  военный  госпиталь,  гдѣ  я  ему  изслѣдовалъ  кровь 
Никогда  нельзя  было  найдти  ни  одного  паразита.  Такимъ  об- 
разомЪ;  я  слѣдилъ  за  нимъ  въ  теченіе  нѣсколькихъ  мѣсяцевъ 
и  за  это  время  лихорадки  у  него  не  было.  Такъ  что  слу 
чай  этотъ  можно  считать  вполнѣ  излеченнымъ. 

Прежде  чѣмъ  сдѣлать  тѣ  или  другіе  выводы  изъ  наблю 
деній  надъ  этими  послѣдними  пятью  малярійными  лихорад 
ками.  разсмотримъ  въ  отдѣльностп  каждый  случай. 

Первый  случай.  Р.  Іегііапа  (іиріех. 

Изслѣдованге  крови  8-го  Іюня.  Произведено  за  2  часа 
до  пароксизма.  Присутствіе  сегментаціонныхъ  формъ  тина 
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[егііапае  (2-й  ея  способъ  сегментаціи),  характерное  обезцвѣ- 
чиваеіе  красныхъ  шариковъ,  находящимися  въ  нихъ,  парази- 
тами (пропорціонально  росту  послѣднпхъ),  обиліе  и  нѣжность 
пигмента  въ  ппгментированныхъ  формахъ,  изолированность 
красныхъ  шариковъ  съ  заключенными  въ  нихъ  паразитами — 
все  это  служнтъ  достаточнымъ  основаніемъ  въ  пользу  при- 
зианія  здѣсь  паразитовъ  варіяціи  іегііапае.  Другія  разновид- 
ности здѣсь  вполнѣ  отсутствуютъ,  такъ  какъ  ничто  не  ука- 
зываетъ  на  присутствіе  ихъ.  Констатированіе  паразитовъ  на 
всѣхъ  степеняхъ  развитія  отъ  малеиькихъ  и  до  зрѣлыхъ  го- 
воритъ  въ  пользу  присутствія  здѣсь  болѣе,  чѣмъ  одной  гене- 
раціи.  Установлевіе  же  числа  этихъ  генераціп  или,  вообще, 
дпфференцированіе  пхъ  одной  отъ  другой  представляется  здѣсь 
довольно  труднымъ.  То  обстоятельство,  что  паразиты  не  раз- 
виваются съ  одинаковымъ  прогрессомъ,  но  одни  изъ  нихъ 
отстаютъ  отъ  другихъ,  и  служитъ  причиною  тѣхъ  промежу« 
точныхъ  формъ,  которыя  затрудняютъ  сказанное  дифферен- 
цированіе. 

Возможность  правильнаго  дифференцированія  генерацій  а 
ргіогі  представляется,  однако,  въ  томъ  случаѣ,  если  бы  при 
большомъ  числѣ  препаратовъ  путемъ  счисленія  и  измѣренія 
паразитовъ  различпыхъ  степеней  развитія  удалось  бы  проме- 
жуточныя  формы  между  отдѣльными  генераціями  (отставшія 
въ  своемъ  развитіи)  игнорпровать  совсѣмъ  въ  сравненіи  съ 
большинствомъ  формъ,  служащихъ  настоящими  представите- 
лями различпыхъ  генерацій. 

Можно  предположить,  что  при  достаточной  опытности  въ 
этого  рода  изслѣдованіяхъ,  дифференцированіе  отдѣльпыхъ  ге- 
нерацій  возможно  и  путемъ  простаго  осмотра  достаточнаго 
количества  препаратовъ. 

Для  этого  потребовалось  бы,  можетъ  быть,  чтобы  препа- 
раты были  сдѣланы  не  изъ  одной  какой  нибудь  мимолетной 
капли,  а  изъ  пѣсколькихъ.  взятыхъ  изъ  различныхъ  обла- 
стей тѣла. 

По  теоріи  Воіді.  построенной  на  весьма  удобопонятномъ 
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принципѣ  непосредственной  причинной  зависимости  послѣдова- 
тельныхъ  фазъ  лихорадочнаго  процесса  отъ  послѣдователь- 
ныхъ  же  фазъ  жизни  малярійныхъ  паразитовъ,  мы  должны 
такъ  или  иначе  имѣть,  согласно  объясненію  этого  автора,  въ 
ежедпевныхъ  лихорадкахъ  тина  Іегііапае  (каковъ  настоящій 
случай)  всегда  двѣ  генераціи  паразитовъ,  болѣе  или  менѣе 
дифференцированныхъ.  Если  бы  паразиты,  отставая  другъ  отъ 
друга  въ  своемъ  развитіи,  дошли  бы,  дѣйствительно,  до  такой 
безпорядочности,  что  нельзя  было  бы  ихъ  дифференцировать, 
наприм.  въ  нашемъ  случаѣ,  на  2  различныя  ноколѣнія,  то 
мы  не  получили  бы  тогда  правильной  типичной  лихорадки; 
а^  паразиты  при  такихъ  условіяхъ,  развиваясь  группами  или 
въ  разсыпную,  произвели  бы  то,  что  мы  называемъ  непра- 
вильною лихорадкою.  Тогда  отдѣльныя  группы,  созрѣвая  и 
сегментируясь  безъ  всякаго  опредѣленнаго  ритма  во  времени, 
внесли  бы  дисгармопію  и  въ  правильную  послѣдовательность 
періодовъ  малярійнаго  процесса. 

Изслгьдоваше  крови  в-го  Іюня  (второй  разъ).  Въ  на- 
чалѣ  періода  жара  наступившаго  пароксизма  мы  здѣсь  нахо- 
димъ  въ  крови  молодое  поколѣніе  паразитовъ,  происпіедшихъ 
очевидно  изъ  только  что  совершившейся  сегментаціи  типа 
іегііапае.  Рядомъ  съ  ними  мы  нашли  и  молодыя  биченосныя 
формы,  тоже  видимо,  происшедшія  изъ  маленькихъ  тѣлецъ 
совершившейся  сегментаціи.  Вѣроятно,  эти  биченосныя  раз- 
виваются свободно  въ  плазмѣ  и  не  нарушаютъ  собою  само- 
стоятельный циклъ  развитія  прочихъ  паразитовъ  іегіііапае. 
Этотъ  случай,  конечно,  представляетъ  уклоненіе  отъ  схемы 
Боіді,  данной  для  і,  Іегііапае. 

Найденныя  еще  въ  этомъ  случаѣ  болѣе  или  менѣе  взро- 
слыя  пигментированныя  формы,  заключающіяся  въ  обезцвѣ- 
ченныхъ  ими  пропорціонально  своему  росту  красныхъ  шарн- 
кахъ,  очевидно  принадлежатъ  къ  другой  старшей  генераціи 
паразитовъ  Іегііапае  (2-я  фаза  развитія),  долженствующей 
дать  молодое  поколѣеіе  только  на  слѣдующій  день.  Такъ  что 
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въ  этомъ  изслѣдованіи  крови  существуетъ  возможность  диф- 
феревцпрованія  2-хъ  поколѣній  паразитовъ. 

Изслѣдованіе  кровп,  произведенной  послѣ  пріема  хинина, 
дало  отрицательный  результатъ. 

Второй  случай.  Р.  іегііапа  сіиріех. 

При  изслѣдованіи  крови  въ  тѣ  же  періоды  лихорадочнаго 
процесса,  какъ  и  въ  предъидущемъ  случаѣ,  получились  ре- 
зультаты аналогичныя  послѣднему,  за  исключеніемъ  того,  что 
бпченосныя  формы  здѣсь  отсутствовали. 

Третій  случай.  Р.  іегііапа  сіиріех. 

Изслѣдованй  крови  19-го  Августа.  Здѣсь,  мы  нахо- 
димъ  процессъ  вторженія  паразитовъ  въ  красные  піарикп,  такъ 
сказать,  въ  самомъ  разгарѣ.  При  этомъ  одни  молодыя  тѣльца 
уже  вторгнулись  въ  красные  шарики,  другія  же  не  успѣли 
еще  вторгнуться  и  стоятъ  около  послѣднихъ.  Какъ  сегмента- 
ціонныя  формы,  (находящіяся  здѣсь),  такъ  и  происшедшія 
отъ  нихъ  молодыя  тѣльца  нрпнадлежатъ,  очевидно,  къ  типу 
Іегііапае  (второй  способъ  сегментаціи).  За  тѣмъ  тутъ  встрѣ- 
чаются  маленькія  ппгментпрованныя  эндоглобулярныя  тѣльца, 
очевидно,  прпнадлежащія  къ  молодой  генераціи,  но  отщеппв- 
шіяся  раньше  прочпхъ  п  успѣвшія  уже  ассимилировать 
гемоглобинъ.  Встрѣчаюш^іяся  тутъ  болѣе  ИеШ  менѣе  зрѣлыя 
формы,  со  свойствами  іегііааае,  суть  тѣ  элементы  старшей 
генераціи,  которые  не  успѣли  еще  вступить  въ  періодъ 
сегментаціп.  О  промежуточныхъ  же  между  этими  двумя  край- 
ними предѣлами  формахъ  можно  высказаться  только  съ  боль- 
шею или  меньшею  степенью  вѣроятности.  Болѣе  или  менѣе 
взрослыя  ппгментпрованныя  формы  со  свойствами  іегііапае 
принадлежатъ,  вѣроятно,  къ  той  генераціи.  которая  должна 
дать  поколѣніе  на  слѣдующій  день:  прочія  же. формы,  вѣро- 
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ятно,  отставшіе  въ  своемъ  развптіи  паразиты  той  плп  другой 
генераціп. 

Изслѣдованге  кровгі  20-го  Августа,  Произведено  предъ 
пароксизмомъ.  Напденныя  здѣсь  ппгментпровапвыя  формы  со 
свойствами  іеіііапае  представляютъ,  видимо,  двѣ  генерацін 
паразптовъ  съ  отставшими  въ  развптіи  формами,  принадлежа- 
щими къ  той  или  другой  генераціи.  При  этомъ  нѣкоторыя- 
изъ  зрѣлыхъ  формъ  находятся  уже  въ  стадіи  сегментаціи, 
обнаруживая  близость  приступа. 

Изслѣдобаиіс  кровч  21-го  Августа.  Показало  сильное 
вліяніе  хинина  на  паразптовъ:  изъ  трехъ  препаратовъ  только 
въ  одномъ  найдено  4  паразита. 

Неоднократное  дальнѣйшее  пзслѣдованіе  крови  показывало 
всегда  отсутствіе  паразитарныхъ  формъ.  ■ 

Четвертый  случай.  Р.  Іегііапа  зітріех.  1 

Изслѣдоваше  крови  20-го  Августа,  День  аппрексіщ 
Найденныя  здѣсь  почти  на  одной  степени  развитія  парази- 
тарныя  формы  со  свойствами  типа  іегііанае,  очевидно,  пред- 
ставляютъ  собою  только  одну  единственную  генерацію  пара- 
зптовъ, находящуюся  въ  взросломъ  состояніи,  т.  е.  представ- 
ляющую собою  вторую  фазу  развитія  паразптовъ  Іегиапае 
(еоіді). 

Изслѣдованіе  крови  21-го  Августа.  Здѣсь  пзслѣдованіе 
было  произведено  въ  концѣ  иарокспзма:  причемъ  нелызя  было 
найдтп  ни  одного  паразита  изъ  цѣлаго  десятка  препаратовъ. 
Повліяло-ли  на  исчезаніе  здѣсь  паразптовъ  то  небольшое  количе- 
ство хинина,  принятаго  больнымъ  въ  микстурѣ,  или  же  обиль- 
ные продукты  вещественнаго  обмѣна  наразитовъ  оказали  бы- 
строе разрушительное  дѣйствіе  на  послѣднихъ — сказать  трудно. 
Можно  тутъ,  конечно,  думать  и  о  дѣятельностп  лейкоцптовъ. 

Пятый  случай.  Р.  Іегііапа  сіиріех.  ^ 

Изслѣдованіе  крови  14-?о  Сентября.  Безлихорадочный 
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день.  Найдено  всего  5  несомнѣнныхъ  паразитарныхъ  формъ, 
принадлежащихъ  къ  типу  іегііапае.  Съ  14-го  по  20-е  Сен- 
тября кровь,  изслѣдованная  нѣсколько  разъ,  показывала  всегда 
отсутствіе  паразитарныхъ  формъ. 

Изслѣдованге  крови  21-го  Сентября.  Въ  одномъ  пре- 
паратѣ  найдено  5  паразитовъ  типа  іегііапае.  (Лихорадочныхъ 
же  явленій  нѣтъ). 

Изслѣдованге  крови  22-го ,  28 -го  и  24-10  Сентября 
дало  опять  отрицательный  результатъ  (лихорадки  въ  эти  дни 
также  не  было). 

Относительно  .отихъ  изолпрованно  встрѣчающихся  пара- 
зитарныхъ формъ,  стоящихъ  внѣ  всякой  связи  съ  лихора- 
дочнымъ  процессомъ,  можно  сдѣлать  2  предположенія:  1)  мо- 
жетъ  быть  въ  этомъ,  если  можно  такъ  выразиться,  латент- 
номъ  періодѣ  малярійнаго  процесса  (предъ  возвратомъ)  заро- 
дыши малярійвыхъ  паразитовъ  живутъ  въ  циркулирующей 
крови  въ  такомъ  незначительномъ  количествѣ,  что  только 
счастливая  случайность  можетъ  натолкнуть  на  ихъ  конста- 
тированіе  въ  крови  въ  формѣ  болѣе  или  менѣе  развитаго  па- 
разита; 2)  или  же,  какъ  думаетъ,  Іаѵегап,  зародыши  парази- 
товъ, дѣйствительно  гнѣздятся,  въ  упомянутомъ  періодѣ,  въ 
селезенкѣ;  но  они,  слѣдовательно,  выходятъ  иногда  изъ  нея 
въ  циркулирующую  кровь,  гдѣ  опять  только  при  счастливой 
случайности  можно  ихъ  встрѣтить,  какъ  вѣстниковъ  рецидива. 

Изслѣдованге  крови  27-го  Сентября.  Часа  за  2  до 
пароксизма  мы  здѣсь  имѣли  уже  сегментаціонпыя  формы,  ха- 
рактерныя  для  2-го  способа  сегментаціи  іегііапае,  и  формы 
вакуолизагфнныя  (Воіді).  Отщепленія  молодыхъ  тѣлецъ  здѣсь 
еще,  очевидно,  не  послѣдовало,  такъ  какъ  не  было  видно  мо- 
лодыхъ безпигментныхъ  паразитовъ.  Пигментныя  формы  здѣсь 
служатъ,  конечно,  выраженіемъ  двухъ  генерацій  паразитовъ, 
характерныхъ  для  Іегііапае.  Но  есть  тутъ  промежуточныя 
формы. 

Изслѣдованге  крови  28-го  Сентября.  Произведенное 
утромъ  за  долго  до  пароксизма,  показало  присутствіе  въ  раз- 
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ЛИЧНОЙ  степени  развитія  пигментпрованныхъ  формъ  свойствъ 
іегііапае.  Дифференцированіе  же  обѣихъ  генерадій  здѣсь  едва-ли 
возможно. 

Изслѣдованге  крови  29-го  Сентября.  Во  время  зноба 
показало  обиліе  сегментаціонныхъ  формъ  по  2-му  способу 
іегііапае.  Безпигментныя  формы  здѣсь  конечно  представляютъ 
новорожденную  генерацію:  пигментированныя  же  маленькія 
формы  тоже  принадлежатъ  къ  молодой  генераціи:  но  они 
отщепились  раньше  всѣхъ  и  успѣли  уже  ассимилировать  ге- 
моглобинъ;  зрѣлыя,  еще  не  сегментирующіяся  формы,  могутъ 
быть  разсматриваемы  за  отставшія  немного  въ  развитіи  па- 
разиты старшей  генераціи.  О  промежуточныхъ  формахъ  трудно 
сказать  что  либо  опредѣленное. 

Изслѣдоваше  крови  ЗО-го  Сентября.  Произведенное 
утромъ  дало  результаты  аналогичные  полученнымъ  третьяго 
дня,  т.  е.  28-го  Сентября. 

Изслѣдованге  крови  1-го  Октября.  Часа  за  три  до 
пароксизма  найдены  пигментированныя  формы  со  свойствами 
Іегііанае;  между  ними  были  формы  на  пути  къ  сегментаціи, 
зрѣлыя,  долженствующія  быть  отнесенными  къ  старшей  гене- 
раціи:  другія  же  болѣе  или  менѣе  взрослыя  должны  были 
быть  отнесены  къ  младшей  генераціи. 

Изслѣдованге  крови  3-го  Октября.  Обнаружило  рѣзкое 
вліяніе  хинина  на  исчезаніе  паразитовъ. 

Пять  послѣднихъ  случаевъ  малярійныхъ  лихорадокъ  іег- 
ііапае,  наблюдаемыхъ  мною  клинически  совмѣстно  съ  микро- 
скопическимъ  изслѣдованіемъ  крови,  уполномочиваютъ  сдѣлать 
слѣдующіе  выводы. 

1)  Послѣдовательныя  фазы  развитгя  маляргйныхъ 
паразитовъ  іегішпае  дѣйшвительно  совпадаютъ,  или 
связываются  съ  опредѣленными,  соотвѣтствующими  имъ 
послѣдовательными  фазами.^  причиняемыхъ  ими,  лихо- 
радокъ, хотя  и  не  такъ  точно ^  какь  это  указано  схе- 
мою боіді. 

2)  Двѣ  генераціи  паразитовъ,  развеивающихся  въ  /. 
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іегііапа  йиріех,  могутъ  быть  дифференцированы,  и  то 
не  вполнѣ.  въ  моменты  болѣе  или  менѣе  близкге  кь  на- 
чалу пароксизма, 

3)  Въ  моменты^  болѣе  гші  менѣе  удаленные  отъ  на- 
чала пароксизма,  дифференцированге  обѣихъ  генерацгй  /. 
іггігапае  Лиріісгз  дѣлаешся  труднымъ. 

4)  Указанный  Соіді,  характерный  признакъ  паразгі- 
товъ  іегііапае — обезцвѣчивать  красные  гаарики  пропор- 
ціонально  своему  росту — совергиенно  вѣренъ. 

Кромѣ  этихъ  выводовъ,  сдѣланныхъ  въ  смыслѣ  провѣрки 
теоріп  Воіді,  можно  еще  ва  основаніп  наблюденія  послѣдняго, 
5-го  случая  принять: 

5)  За  нѣсколько  дней  до  приступа  можно  конста- 
}пиробатъ  въ  іщгкулгірующей  крови  паразитовъ^  какъ 
віьстниковъ  рецидива  перемежной  лихорадки, 

6)  Для  кореннаго  излеченгя  упорной  малярш  тре- 
буется введетя  хинина  рег  08  впродолженіе  приблизи- 
тельно 6  дней  вслѣдъ  за  прекращенгемъ  пароксизмовъ 
лихорадокъ. 


Въ  заключеніе  всего  я  привожу  таблицу,  изъ  которой 
видно,  въ  какой  зіѣстности  больной,  у  котораго  были  найдены 
въ  крови  малярійные  паразиты,  могъ  заразиться  перемежной 
лихорадкой. 


Имена  и  Фамиліи 
больныхъ. 

1)  ФеоФиіъ  Паве.і- 
ковичъ. 

2)  Владыыіръ  Ан- 
дреевъ, 

3)  Василій  М  и  ха- 
ле въ. 

4)  Николай  Бѣло- 
глазовъ. 


Родина. 


Мѣстожительстзо. 


Калишск.  губ.  До  поступления  на  служ- 
бу, въ  теченіе  шести 
лѣтъ  жилъ  въ  Варшавѣ. 

Новочеркасскъ. 


Новочеркасскъ, 
Тамбовск.  губ, 
Иетербургъ. 


Тамбовск.  губ. 

Передъ  поступленіемъ 
на  службу  и  пріѣздомъ 
въ  Петербургъ  жилъ  въ 
Астрахани. 


Болѣлъ  ли  до  по- 
ступленія  на 

службу  переіиеж. 
лихорадкой. 

Болѣлъ  въ 
Варшавѣ. 

Болѣлъ. 


Болѣлъ. 
Болѣлъ. 


5)  Федоръ  Шува- 
ловъ. 


Пензенек.  губ.       Пен&енск.  губ. 


Не  выяснено. 
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6)  Николай    Кар-  Петербургъ. 


ІІередъ  заболѣваніеыъ    Не  болѣлъ. 


аовъ. 


перемежной  лихорадкой 
жилъ  въ  Екатериноград- 
ской  станицѣ  на  Сѣвер- 
номъ  Кавказѣ. 


Передъ  постуиленіемъ    Не  болѣлъ. 
на  службу  и  пріѣздомъ 
въ  Петербургъ  жилъ  въ 
Оренбургѣ. 


скій. 


8)  Николай  Кар- 
повъ  (смотр.  №  6). 


Изъ  ЭТОЙ  таблицы  не  видно,  чтобы  какой  нибудь  боль- 
ной могъ  заразиться  маляріей  въ  Петербургѣ.  Сомнѣніе  мо- 
жетъ  быть  только  относительно  №  5.  Наоборотъ  изъ  таблицы 
видно,  что  каждый  изъ  больныхъ  жилъ  въ  какой  нибудь 
болѣе  или  менѣе  малярійной  мѣстности.  Послѣднія,  какъ  видно 
изъ  таблицы  принадлежатъ  частію  къ  южной,  частію  къ  сред- 
ней полосѣ  Россіи. 

Какъ  ни  мало  число  изслѣдованныхъ  мною  малярійныхъ 
больныхъ,  мнѣ  кажется,  что  я  на  основаніи  своихъ  наблю- 
деній  все-таки  могу  сказать: 

Маляргйные  паразиты^  находимые  въ  крови  боль- 
ныхъ субъекшовь^  заразившихся  маллргиною  лихорадкою 
въ  умѣренномъ  климатѣ,  не  предсшавляютъ  какихъ  либо 
видимыхъ  отлтш  отъ  таковыхъ  же  тразитовъ  субъек- 
товъ^  заразившихся  въ  южныхъ  климатахъ. 


Заканчивая  этотъ  свой  трудъ,  я  считаю  своимъ  пріятныиъ 
долгомъ  выразить  здѣсь  мою  благодарность  глубокоуважаемому 
профессору  Михаилу  Ивановичу  Афанасьеву  за  его  содѣйствіе 
и  руководство  въ  моихъ  трудахъ. 


Положенія. 


1)  Положенія  боіді  относительно  существованія  съ  извѣст- 
ными  характеристическими  свойствами  малярійныхъ  парази- 
товъ  при  Г.  іегііапае,  развивающихся  приблизительно  въ  48 
часовъ  соотвѣтственно  ходу  причиняемой  ими  малярійной  ли- 
хорадки, оказываются  вообще  вѣрными. 

2)  Паразиты  і.  іегііапае  при  своемъ  развитіи  во  время 
причиняемой  ими  малярійной  лихорадки  не  всѣ  развиваются 
съ  одинаковымъ  прогрессомъ;  но  небольшая  часть  ихъ,  от- 
ставая въ  своемъ  развитіи  отъ  прочихъ  паразитовъ,  нару- 
шаютъ  схему  боіді  для  I  іегііапае  и  маскируютъ  существо- 
ваніе  двухъ  различныхъ  генерацій  паразитовъ  при  і.  іегііапа 
йиріех. 

3)  Констатированіе  и  дифференцированіе  двухъ  различныхъ 
генерацій  паразитовъ  при  іегііапа  (іиріех  дѣлается,  видимо, 
легче  въ  моменты  болѣе  или  менѣе  близкіе  къ  началу  парок- 
сизма, чѣмъ  въ  остальное  время  хода  і.  Іегііапае  (іиріісіз. 

4)  Наблюдаемый  мною  случай  Г.  ІегМапае  (Іиріісіз  съ  при- 
сутствіемъ  въ  немъ  молодыхъ  биченосныхь  формъ  представ- 
ляетъ  собою  уклоненіе  отъ  схемы  Соіді. 

5)  Въ  наблюдаемомъ  мною  случаѣ  совмѣстное  присутствіе 
маленькихъ  молодыхъ  биченосныхъ  тѣлъ  съ  молодыми  же  без- 
пигментными  формами  даетъ  поводъ  предполагать,  что  первыя, 
подобно  послѣднимъ,  произошли  изъ  маленькихъ  тѣлецъ  сег- 
ментаціонныхъ  формъ. 

6)  За  нѣсколько  дней  до  приступа  перемежпой  лихорадки 
въ  циркулирующей  крови  можно  встрѣтить  малярійныхъ  па- 
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разитовъ,  какъ  вѣстниковъ  рецидива  упомянутой  лихорадки, 
могущихъ  затѣмъ  исчезнуть  до  появленія  самаго  рецидива. 

7)  Для  кореннаго  излеченія  упорной  маляріи  требуется  вве- 
денія  хинина  рег  08  впродолженіе  приблизительно  шести  дней 
послѣ  прекращенія  пароксизмовъ  лихорадки. 

8)  Встрѣчаются  малярійныя  лихорадки,  отличныя  отъ  опи- 
санной Сахаровымъ  і,  вееипсіагіа;  въ  которыхъ  во  все  время 
теченія  ихъ  нельзя  найдти  ни  одного  малярійнаго  паразита. 

9)  Предполагаемый  боіді  третій  способъ  сегментаціи  Г.  Іег- 
йанае  вѣроятно  существуетъ. 

10  Малярійные  паразиты,  находимые  въ  крови  больныхъ 
субъектовЪ;  заразившихся  малярійною  лихорадкою  въ  умѣрен- 
номъ  климатѣ,  не  представляюіъ  какихъ-либо  видимыхъ  от- 
личій  отъ  таковыхъ  же  паразитовъ  въ  крови  субъектовъ,  за- 
разившихся въ  южныхъ  климатахъ. 

11)  Таблицы  Снеллена  не  удовлетворительны  для  опредѣ- 
ленія  остроты  зрѣнія  у  симулянтовъ.  і 

12)  Для  опредѣленія  "остроты  зрѣнія  у  симулянтовъ  лучше 
употреблять  подвижной  алфавитъ  изъ  Снелленовскихъ  буквъ 
или  знаковъ. 


Сиггіспіит  ѵііае. 


Гавріплъ  Мпхайловпчъ  Тптовъ,  сынъ  уволеннаго  канто- 
ниста, православнаго  вѣропсповѣданія,  родился  въ  г.  Казани 
въ  1850  г.  Въ  1863  г.  окончплъ  курсъ  въ  Еазанскомъ  уѣзд- 
нимъ  учплпщѣ.  Въ  1867  г.  поступплъ  на  Казанскіе  педаго- 
гпческіе  курсы,  гдѣ  по  окончаніп  въ  1869  г.  курса  наукъ 
получплъ  свпдѣтельство  на  званіе  городскаго  приходскаго  учи- 
теля. Состоялъ  въ  должностп  городскаго  прпходскаго  учителя 
ЦП  1875  годъ.  Въ  1875  г.  сдалъ  экзаменъ  на  аттестатъ  зрѣ- 
лостп  при  Императорской  1-й  Казанской  гимназіи.  Въ  1875  г. 
поступплъ  въ  Пііператорскій  Казанскій  универсптетъ,  гдѣ  окон- 
чплъ  курсъ  наукъ  со  степенью  лекаря  въ  1880  г.  Въ  быт- 
ность студентомъ  4-го  курса,  въ  1878  г..  былъ  командиро- 
ванъ  Главнымъ  военно-медицннскпмъ  управленіемъ  въ  рас- 
ігоряженіе  военно-зіедпцинскаго  инспектора  Кавказской  арзііп 
съ  ея  временными  врачебными  заведеніями,  вообще,  въ  по- 
мощь врачамъ  и  подъ  руководство  ихъ  на  каникулярное  время. 
Въ  бытность  студентомъ  5-го  курса  за  сочиненіе;  представ- 
ленное на  заданную  по  Медицинскому  факультету  тему:  «Дѣй- 
ствіе  бензойной  кислоты  на  дыханіе>,  былъ  награжденъ  се- 
ребряною медалью. 

Въ  Ноябрѣ  1881  г.  былъ  опредъленъ  на  службу  въ  16-й 
Мингрельскій  гренадерскій  полкъ  младшнмъ  врачемъ.  Съ  ян- 
варя 1882  г.  по  Февраль  1884  г.  былъ  въ  прпкозіандирова- 
ніп  къ  2-му  Тифлисскому  военному  госпиталю.  Въ  концѣ 
Февраля  1884  г.  былъ  перемѣщенъ  младшнмъ  врачемъ  въ 
1-й  Таманскій  конный  полкъ,  расположенный  въ  Асхабадѣ 
Закаспійской  области,  гдѣ  прослужилъ  до  конца  августа 
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1887  г.  Съ  сентября  1887  г.  по  августъ  1888  т.  былъ  въ 
прикомандированіи  къ  Тифлисскому  военному  госпиталю  спе- 
ціально  для  занятія  глазными  болѣзнязіи.  Въ  августѣ  1888  г. 
быль  командированъ,  на  свой  счетъ,  въ  Императорскую  Военно- 
Медицинскую  Академію  для  усовершенствованія  въ  терапіи.  Въ 
теченіе  1888 — 1889  г.  сдалъ  экзаменъ  на  степень  доктора 
медицины.  Въ  теченіе  1889—1890  г.  написалъ  настоящую 
дпссертацію  подъ  заглавіемъ:  «Къ  вопросу  о  діагностпческомъ 
значеніи  простѣйшихъ  животныхъ  болотной  лихорадки». 

Кромѣ  настоящей  работы,  представленной  на  сопсканіе 
степени  доктора  медицины  и  кромѣ  упомянутой  универси- 
тетской работы  написалъ  еще  слѣдующія: 
^^І^^^чзіГ    1)  Случай  уреміи.  Проток.  Кавказ.  Мед.  Общества  16  Сен- 
тября 1883  г. 

2)  Два  случая  Ьегрез  согпеае  послѣ  крупозной  пневмоніи. 
Проток.  Кавказ.  Мед.  Общества  еІѴ?  3,  18Ѵ8  г. 

3)  Объ  остротѣ  зрѣнія  при  аномаліяхъ  рефракціи.  Вѣстн. 
Офтальм.  Л?  6,  1888  г. 

4)  Аномалія  въ  ходѣ  агіегіае  сепігаіів  геіінае.  Вѣстн. 
Офтальм.  Май— Іюнь  1889  г. 
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